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Predmluva

Spojena akreditacni komise si pfi svém vzniku (téméf pred 30 lety) definovala svoje poslani. Tim je tr-
valé zvySovani kvality a bezpeci pfi poskytovani zdravotni péce. NaSim pracovnim ,nastrojem“ je
obecné fec¢eno ,akreditacni ¢innost“. Ta zahrnuje primarné tvorbu akreditacnich standard( pro zafi-
zeni tuto péci poskytujici. S vyuzitim standard( pak mizZeme nasledné porovnavat jejich soulad s praxi,
tedy provadeét tzv. externi hodnoceni kvality a bezpeci.

Vzhledem k rozmanitosti poskytované zdravotni péce (ambulantni, hospitalizacni, akutni, nasledna
atd.) jsou proto postupné Spojenou akreditacni komisi vytvareny a trvale (pfedevSim v souvislosti se
zménami pfislusnych legislativnich norem) aktualizovany specifické sady akreditacnich standardd.
Pravé proto nyni pfichdzime s timto druhym vydanim Akreditac¢nich standardd pro poskytovani zdra-
votni péCe v pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb.

VySe zminéna zafizeni, kombinujici oblast socialni a zdravotni pracuji s fadou specifickych podminek
a faktor( (legislativnich, persondlnich, provoznich, ekonomickych atd.), ale hlavné poskytuji péci kli-
entlim, pacientdim s fadou zdvaznych onemocnéni prevazné chronického razu, obvykle s uréitym stup-
ném omezené sebeobsluhy atd. O to vice je kladen dlraz na v€éasné vyhledavani moznych rizik, o to
vice je potieba vzajemné propojeni ¢innosti pracovnik( socialni a zdravotni sféry.

Vedeni snahou o napliiovani vy$e uvedenych cilll byli i oba autofi tohoto vydani, za coz jim patii velké
podékovani. Pfejme si, aby tento novy ,,nastroj“ byl uzite€nym pomocnikem pro vSechny, kdo poskytuji
socialné-zdravotni péci klientim pobytovych zafizeni socialnich sluZzeb a napomohl tak ke kontinudl-
nimu zvySovani jeji kvality a bezpeci.

MUDr. Ivan Stanék, MBA
pfedseda Spravni rady SAK



SPOJENA AKREDITACNI KOMISE
Uvod
Poskytovani socialné-zdravotni péce klientim pobytovych zafizeni socidlnich sluzeb je ndro¢nym pro-
cesem, ktery je regulovan hned dvéma stézejnimi zakony (zakon o socialnich sluzbach a zakon o zdra-
votnich sluzbdch) a vstupuje do néj mnoho faktor( vyZadujicich systémovou integraci obou oblasti (so-

cialni péce a zdravotni péce) do jednoho funkéniho celku s cilem maximalniho prospéchu pro klienta
(jeden klient - jeden integrovany plan péce).

Zakonné pozadavky pro obé uvedené oblasti vyZzaduji jak zavedeni postup( proaktivni identifikace a fi-
zeni rizik, spojenych s poskytovanymi sluzbami, tak kontinualni zvySovani jejich kvality a bezpeci, pfi-
¢emz nastroje pro posuzovani shody legislativnich poZzadavk( s praxi nejsou konzistentni (napf. Stan-
dardy kvality socialnich sluzeb, AkreditaCni standardy pro zdravotni péci v pobytovych zafizenich soci-
alnich sluZeb apod.). Tento stav mdze byt pro pracovniky pobytovych zafizeni socialnich sluzeb posky-
tujicich socialné-zdravotni péci pomérné netransparentni a mlze vést k riziku nepropojeni/odtrzeni
zdravotni a socialni péce.

NejcastéjSimi chybami je napf. zavedeni dvou, vzdjemné nekorespondujicich systém fizeni kvality
a bezpeci, dvou rozdilnych systém pro fizeni vnitfnich predpist ¢i provadéni interni auditni ¢innosti,
personalni zajisténi fizeni kvality a bezpeci vice osobami bez jasné nastavenych vzajemnych komuni-
kacnich a interakénich vazeb. Disledkem tohoto stavu je pak zbyte¢na administrativni zatéz, infor-
macni neprovazanost a chybéjici kontinuita informaci o stavu klienta a jeho potfebach ¢i chybéjici in-
tegrace péce. V kontextu téchto chyb je tfeba si uvédomit, Ze struktura klientd pobytovych zafizeni so-
cialnich sluzeb se za posledni obdobi zdsadnim zplisobem zménila a vykazuje stdle rostouci trend po-
Ctu klientd s potfebou zdravotni péce. Z uvedeného diivodu je systémoveé feSend ndvaznost, véetné ko-
munikacni, socialni a zdravotni péce obligatorni. Tento fakt reflektuji i obé klicova ministerstva (Minis-
terstvo prace a socialnich véci a Ministerstvo zdravotnictvi), coz dokladuje i provazanost nékterych
ustanoveni zminénych zakond.

Toto druhé vydani Akreditacnich standard( pro poskytovani zdravotni péce v pobytovych zafizenich so-
cidlnich sluzeb si klade za cil oba systémy vzajemné propojit a zjednodusSit jejich fizeni a administrativu
integraci zdravotnich sluzeb do jiz existujiciho Fizeni kvality socidlnich sluzeb. Vzdy je tfeba mit na pa-
meéti, Ze se jedna o jednoho klienta, kterému poskytuje sluzby jedno PZSS a mély by byt tedy koordino-
vané a provazané.

Pfi zpracovani tohoto 2. vydani Akreditacnich standard( SAK pro poskytovani zdravotni péce v pobyto-
vych zafizenich socialnich sluzeb jsme zohledriovali jak Standardy kvality socialnich sluzeb, tak Vykla-
dovy sbornik pro poskytovatele.

Oproti 1. vydani standardd do$lo predevsim ke zméné ndzv( a struktury jednotlivych kapitol a prefazeni
standardi do téchto novych kapitol s cilem vytvofit transparentnéjsi vazbu na Standardy kvality socidl-
nich sluZeb. Z plvodnich 5 kapitol ma 2. vydani kapitol 8 a celkovy pocet standard(l se navysil ze 40 na
47. Nové standardy se zaméfuji pfedevSim na identifikaci a léCbu bolesti (st.1.7), respektovani kultur-
nich, spiritudlnich a ndboZenskych hodnot klientd (st. 2.2), informovany souhlas klienta (st. 2.3), pou-
Zivani omezovacich prostiedkd (st. 2.6), bezpeci prostiedi (st. 6.5), systém véasné detekce zhorSeni
stavu klienta (st. 7.2), ochranu pted pozarem ¢i zakoufenim (st. 7.3) a systém Fizeni vnitfnich predpis(
(st. 8.2).

DalSi upravy se tykaly predevsim interpretacniho upfesnéni, doplnéni vysvétlivek a aktualizace odvola-
vek na ucinnou legislativu. V zajmu zvySeni transparentnosti je u kazdého standardu SAK rovnéz dopl-
nén odkaz na korespondujici Standard kvality socialnich sluzeb. Pfilohy €. 1 a 2 pak uvadéji ramcové
vysvétleni mozného propojeni obou sad standard( kvality a pfiloha €. 3 specifikuje pozadavky stan-
dard(l na povinné vnitini predpisy.
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Pojmy
V téchto akreditacnich standardech jsou pro zjednodu$eni pouzivany nasledujici obecné pojmy,
kterymi se rozumi:

Institucionalni nakazy

Lécivé pripravky
Legislativa

Oslabeny senior

Pobytové zafizeni socialnich
sluzeb

Socialné-zdravotni sluzby?

Socialné-zdravotni
liZkova péce

Standardy SAK

Skoleni

Zakon o socialnich sluzbach

Zakon o Zdravotnich sluz-
bach

Zkraceny nazev pro Infekce spojené s poskytovanim zdravotni
péce.

Oznaceni pro léCivé pfipravky a léCiva.

Pro zjednodus$eni je tento pojem uzivan vramci standardd pro
oznaceni pravnich predpisd, pficemz vzdy je minéno pouze platné
znéni.

Kfehky senior, jehoZ zdravotni stav a sobéstacnost jsou vyrazné sni-
zeny z dlvodu kombinace vysokého véku, chronickych onemoc-
néni, télesné slabosti a zhorSené schopnosti organismu zotavit se
ze zatéze (nemoci, Urazu).

Pro potieby téchto standardll se rozumi pobytové zafizeni social-
nich sluzeb (domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, domovy
pro seniory, domovy se zvlaStnim rezimem a odlehcovacich slu-
zeb), které ma rovnéz opravnéni k poskytovani zdravotnich nebo
socialné-zdravotnich sluzeb®.

Vzajemné koordinované poskytovani socialni a zdravotni péce
osobé, jejiz stav vyZzaduje poskytovani socialni a zdravotni péce
soucasné. Poskytovatel téchto sluzeb je drzitelem opravnéni k po-
skytovani socialnich sluzeb v pobytovych zafizenich socialnich slu-
Zeb a zaroven opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb podle za-
kona o zdravotnich sluzbach.

Péce, ktera je poskytovana pacientovi/klientovi s dlouhodobym
chronickym onemocnénim nebo zdravotnim postizenim, vyzaduji-
cimu pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby pfi zvladani zakladnich
Zivotnich potfeb, jehoz zdravotni stav se bez soustavného poskyto-
vani oSetfovatelské péce zhorSuje; tuto péci nelze poskytovat jako
soucast socialné-zdravotnich sluzeb komunitniho charakteru.
Standardy SAK pro zdravotni sluzby v pobytovych zafizenich social-
nich sluzeb.

Jednd se o obecny pojem, uzivany v textu standard(, ktery definuje
pozadavek na systémové zvySovani znalostniho potencialu za-
méstnancl PZSS v definované oblasti. Formu, rozsah a zplsob do-
loZitelnosti s vyjimkou povinnych Skoleni v souladu s platnou legis-
lativou (napf. BOZP, instruktdZze u zdravotnickych prostiedki
apod.), si stanovi PZSS sam. M(iZe se jednat napfiklad o seznameni
s postupy, které probéhne vramci provozni porady, prokazatelné
seznameni s vnitinim predpisem, ktery standardizuje pfisluSnou
problematiku, e-learning apod.

Zakon €. 108/2006 Sb., zakon o socialnich sluzbach v platném
znéni.

Zakon €. 372/2011 Sbh., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpisl. V celém textu stan-
dard( je pouzivan zkraceny nazev ,Zakon o zdravotnich sluzbach“.

1836, odst. 2 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach s vyjimkou ambulantnich socialnich sluzeb.
2§36 zakona €. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach, 89, odst. 2, pism. e) a §10, odst. 1, pism. c) zakona ¢. 372/2011 Sb.,

o zdravotnich sluzbach
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Zkratky

BLS
BOZP
CR
MZCR
NLZP

PEG
PZSS
SAK
SKSS

SMART

o
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Basic Life Support / Zakladni neodkladna resuscitace

Bezpecnost a ochrana zdravi pfi praci

Ceska republika

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky

Nelékarsky zdravotnicky pracovnik dle zakona €. 96/2004 Sb., v platném znéni; je-li
v textu uvedena blizSi specifikace (napf. sestra pro kontrolu infekci apod.), znamena to,
Ze uvedenou cinnost vykonava tento konkrétni pracovnik, nikoliv kterykoliv nelékaFsky
zdravotnicky pracovnik.

Perkutanni endoskopicka gastrostomie

Pobytové zafizeni socialnich sluzeb

Spojena akreditacni komise

Standardy kvality socialnich sluzeb dle pfilohy €. 2 vyhlasky ¢. 505/2006 Sb., kterou se
provadéji néktera ustanoveni zakona o socialnich sluzbach v platném znéni

Metoda stanoveni cil(:

S - Specific/konkrétni,

M - Measurable/meéfitelny,
A - Achievable/dosazitelny,
R - Realistic/smysluplny,

T - Timely/terminovany.

O O O O
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Akreditacni standardy a akreditace Spojené akreditacni komise

1. Co je to akreditace SAK, o.p.s. a k cemu slouzi?

Akreditace Spojené akreditacni komise, o.p.s. (SAK) je ndstroj pro externi hodnoceni kvality
a bezpedi zdravotnich sluzeb, poskytovanych v pobytovych zafizenich socialnich sluzeb. Tyto Akredi-
taCni standardy SAK jsou urCeny pro ta pobytova zafizeni socialnich sluzeb, ktera zaroven poskytuji jak
socialni, tak i zdravotni péci (socialné-zdravotni péce)?.

2. Usporadani standardi a jejich pouziti

Akreditacni standardy jsou rozdéleny do kapitol odpovidajicich pfislusnym procesiim a ¢innostem
pfi poskytovani zdravotnich sluzeb v pobytovych zafizenich socialnich sluzeb.

Struktura jednotlivych standard:
Kazdy akreditaCni standard je rozdélen do péti ¢asti:

o vlastniznéni standardu — nazev/ramcova oblast feSend standardem.

o Uucela naplnéni standardu - stéZejni ¢ast, kterd popisuje zplsob naplnéni standardu, uvadi pfi-
klady naplnéni, pfipadné odkazy na legislativu ¢i jiné zdroje. V nékterych pfipadech mdze byt
v Ucelu uveden vycet nalezitosti nutnych k naplnéni nékterého z indikatord, ktery na znéni ti¢elu
pak odkazuje.

o indikatory standardu - toto jsou méfitelné polozky, jejichZ naplnéni se pfi akreditaCnim Setfeni
posuzuje. ZjednoduSené lze indikatory vnimat jako otazky, na které v idealnim pfipadé zni od-
povéd "ano". Jak bylo uvedeno vySe, v nékterych pfipadech odkazuje indikator na pozadavky
specifikované v ucelu standardu, obvykle vyctem.

o Vazba standardu na Standardy kvality socialnich sluZeb - jedna se o odkaz na pfislusny SKSS,
na ktery standard SAK navazuje, a definuje v ¢em rozsifeni pozadavk( spociva.

o Pozndmka pod Carou - slouZi k podrobnéjSimu vysvétleni problematiky nebo uvadi odkaz
na platnou legislativu, pfiCemz pfi vlastnim akreditacnim Setfeni se vzdy posuzuje soulad
praxe s legislativou ucinnou k datu provadéného Setreni.

Pfi akreditacnim Setfeni se posuzuje mira naplnéni jednotlivych indikatord (splnén-c¢astecné splnén-
nesplnén) a nasledné pak jednotlivych standard( - viz niZe.

3. Pravidla udélovani akreditace

Pravidla hodnoceni akreditacnich standard(l a ndsledného rozhodovani o udélovani akreditace jsou
upravena smérnici SAK €. S-01, ktera je volné dostupna na internetovych strankach SAK, o.p.s.

Priibéh akreditacniho Setfeni a hodnoceni akredita¢nich standard

Béhem akreditacniho Setfeni hodnotitelsky tym (ve sloZeni odpovidajicim spektru poskytované zdra-
votni péce) ohodnoti kazdy indikator kazdého akreditacniho standardu (s vyjimkou téch, které jsou ne-
aplikovatelné na dané zafizeni) hodnotou 10 (splnén), 5 (splnén Castecné) nebo 0 (nesplnén).
Pro kazdy standard se vypocita primér bodl z jednotlivych hodnocenych indikator( (neaplikovatelné
indikatory se do vypoctu nezahrnuji) a vysledek se zaokrouhli na celé ¢islo smérem dolll. Standard je
splnén, pokud je tento primér 7 a vice, splnén ¢astecné, pokud je primér 5 az 7 a nesplnén, pokud je
primér mensinez 5. Nasledné se pro kazdou kapitolu standard{ vypocitd primérz hodnoceni kazdého
hodnoceného standardu v dané kapitole (neaplikovatelné standardy se do vypoctu nezahrnuiji) a vysle-
dek se vyjadii v procentech maxima. Pro celou sadu standard( se vypocita priimér z hodnoceni kaz-
dého hodnoceného standardu v publikaci (neaplikovatelné standardy se do vypoctu nezahrnuji) a vy-
sledek se vyjadri v procentech maxima. Pro vyrok ,akreditovano“ musi byt splnény vSechny tfi nasle-
dujici podminky (vSechny ostatni pfipady vedou k vyroku ,,neakreditovano®):

3§36 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, 89, odst. 2, pism. e) zakona ¢. 372/2011 Sh., o zdravotnich sluzbach.
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a. Kazdy standard je alespon ¢astecné splnén (hodnota 5 a vice, respektive 50% maxima a vice);
b. Kazdakapitola je splnéna alespon na 70% maxima;
c. VSechny standardy jsou splnény alespoif na 80% maxima.

Tym, ktery provadi akreditacni Setfeni, neseznamuje vedeni pfislusného PZSS s jeho vysledkem,
ale veSkeré podklady pfeda prostfednictvim informacniho systému Kancelafi SAK, ktera na jejich za-
kladé provede dvoustuprniovou kontrolu nélez(l z akreditaniho Setfeni a v pfipadé naplnéni podminek
pro vyrok ,,akreditovano® vyda Certifikat o akreditaci a Zavérecnou zpravu o zjiSténich v ramci provede-
ného auditu, ve které jsou uvedeny konkrétni nalezy a doporuceni. V pfipadé vyroku ,,neakreditovano®,
vyda Zavérecnou zpravu s uvedenim konkrétnich standard( a indikator(, jejichZ nenaplnénivedlo k ne-
udéleni akreditace.

Odvolani proti rozhodnuti o akreditaci

PZSS se mize odvolat proti rozhodnuti o akreditaci, a to do 15-ti dn{l od doruceni rozhodnuti o akre-
ditaci. Odvolani PZSS predava feditel SAK predsedovi Spravni rady SAK, ktery do 20 dnd svold jednani
Spravni rady SAK. Spravni rada SAK rozhoduje s konec¢nou platnosti o podaném odvolani. Spravni rada
mUZe zastupce PZSS pozvat k osobni i¢asti na projedndvani podaného odvolani.

Konflikt zajmu pfi rozhodovani o akreditaci

Z provadéni akreditacniho Setfeni a rozhodovani o udéleni akreditace PZSS je vyloucena osoba, ktera
je v pracovnépravnim nebo obdobném vztahu k PZSS, u néhoz ma byt akreditacni Setfeni provedeno,
nebo vykonava pro tohoto PZSS funkci odborného zastupce nebo, je-li timto PZSS pravnicka osoba,
je spolecnikem této pravnické osoby, jejim statutarnim orgdnem nebo ¢lenem statutarniho organu
nebo ¢lenem jejiho kontrolniho organu. Z provadéni akreditacniho Setfeni je rovnéz vyloucena osoba,
kterd v poslednich 3 letech plsobila jako konzultant pfi pfipravé daného zafizeni k akreditaci SAK nebo
v ném provadéla jiné aktivity v oblasti fizeni kvality a bezpeci zdravotni péce, s vyjimkou vzdélavacich
a védecko-vyzkumnych aktivit.

Kancelar SAK aktivné konfliktu zajm0 predchazi tim, Ze v pfipadé zndmého konfliktu zajm0 nepfidéluje
doty¢ného hodnotitele k akreditacnim Setfeni €i vyluCuje ¢lena Vyboru pro akreditaci Ci Spravni rady
z rozhodovani o udéleni akreditace. VSichni zminéni jsou navic povinni aktivné pfipadny konflikt zajm
deklarovat dle smérnice SAK €. S-02 Prevence konfliktu zajmd.

4. Dalsi diileZita pravidla a informace

Prihlaska k akreditaci a smluvni vztahy

PZSS podava pfihlasku k akreditaCnimu Setfeni nejpozdéji 3 mésice pred planovanym datem (opti-
malné dfive), a to prostfednictvim elektronického formulafe po pfihlaseni do Klientského informacniho
systému (dale jen ,,KIS“). Odkaz do pfihlaSovaciho rozhrani je umistén na webovych strankach SAK
www.sakcr.cz (dale jen ,,web“).

Podanim elektronické prinlasky PZSS poskytuje informace dilezité pro naplanovani akreditacniho Set-
feni a pfipravu Smlouvy o hodnoceni kvality a bezpeci. Tato smlouva upravuje podminky provedeni ak-
reditace a dalSi pravidla pro jednani obou zucastnénych stran.

Hodnotitelé (auditofi) SAK

Hodnotitelsky tym pridéluje PZSS kancelaf SAK a souc¢asné stanovivedouciho tymu, jehoz jméno a spo-
jeni na néj ozndmi PZSS, které ma pravo bez udani diivodu odmitnout Gcast ¢lena ¢i ¢lenl hodnotitel-
ského tymu na akreditacnim Setfeni. V takovém pfipadé kancelar SAK pfidéli zafizeni jiného ¢i jiné hod-
notitele.


http://www.sakcr.cz/

© W

SPOJENA AKREDITACNI KOMISK

5. Transparentnost a vstficnost

Spojena akreditacni komise, 0.p.s., déla vSe pro to, aby veSkeré jeji procesy byly maximalné trans-
parentni. VSechna pravidla nasi prace jsou bud volné dostupna na naSich internetovych strankach
www.sakcr.cz nebo na vyzadani v kancelafi SAK. Na strankach www.sakcr.cz jsou rovnéz k dispozici
odpovédi na nejcasté;jSi dotazy a dalSi uzite¢né informace. Kdykoli radi poskytneme jakékoli dopliujici
informace na kontaktech, které jsou také dostupné na uvedenych internetovych strankach.

Kontakt:

Spojena akreditacni komise, 0.p.s.
Nad Panenskou 164/4
169 00 Praha 6

e-mail: sekretariat@sakcr.cz
web:  www.sakcr.cz
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Kapitola l.
Cile, postupy a dokumentovani poskytovanych zdravotnich sluzeb

Seznam standardu kapitoly:

1.1.

1.2.

1.3.

1.4.

1.5.

1.6.

1.7.

1.8.

1.9.

1.10.

1.11.
1.12.
1.13.

Vedeni PZSS sdéluje verejnosti vhodnou a srozumitelnou formou spektrum poskytované zdra-
votni péce a vysledky v oblasti fizeni jeji kvality a bezpeci.

Zdravotni péce se v PZSS poskytuje v souladu s aktualnimi vlastnimi standardizovanymi po-
stupy.

OSetrovatelska péce se v PZSS poskytuje v navaznosti na individudlni plan zdravotni péce
a na zakladé identifikace potreb klienta.

Klientim s poruchou vyzivy PZSS multidisciplinarné zajistuje nutri¢ni lé¢bu. Efekt nutriéni
léEby se zaznamenava do zdravotnické dokumentace klient(.

Na vSech stupnich fizeni je pfesné definovana odpovédnost za pfipravu, skladovani, dis-
tribuci a podavani stravy a skladovani, distribuci a podavani enteralni klinické vyzivy.

Strava je klientdim podéavana bezpeénym, pfesnym, véasnym a pro né pfijatelnym zplsobem,
ktery je stanoven pro dané PZSS a je schvalen nutricnim terapeutem.

PZSS ma zaveden ucinny systém identifikace a léCby bolesti.

PZSS zajisti paliativni péci/péc¢i o umirajici indikovanym klientdm vlastnimi silami nebo
ve spolupraci se specializovanymi poskytovateli paliativni péce, pfipadné pfedanim klienta
do péce jiného zafizeni.

PZSS ma zaveden ucinny systém aktivizace, ergoterapie, pfipadné rehabilitacni péce.

PZSS upravi vnitinim pfedpisem postup pfi objednavani, skladovani a likvidaci l&Civych pfi-
pravkd.

Podavani léCivych pripravk( v PZSS probiha dle stanovenych postupd.
Lécivé pripravky se klientlim podavaji v souladu s ordinaci lékafe a podani se dokumentuje.

PZSS urci vnitfnim predpisem formalni a vécné nalezitosti zdravotnické dokumentace.
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Standard 1.1.

Vedeni PZSS sdéluje vefejnosti vhodnou a srozumitelnou formou spektrum poskyto-
vané zdravotni péce* a vysledky v oblasti fizeni jeji kvality a bezpeci.

Uéel a naplnéni standardu:

Jednim z kli¢ovych prostiedk(l spoluprace PZSS s vefejnosti je poskytovani informaci, které klienti a je-
jich blizci potfebuji ke svému rozhodovani o tom, kterého poskytovatele sluzeb vyhledaji a jakou cestou
se dostanou k adekvatni zdravotni péci.

PZSS ma pisemné zpracovany material o spektru poskytované zdravotni péce.

Material obsahuje informace o rozsahu zdravotni péce poskytované danym PZSS, persondlnim obsa-
zeni pracovist, zakladni charakteristice klient(l a jejich potfeb a ndvaznosti zdravotni péce na sluzby
jinych poskytovatel(.

Pro efektivni vyuZiti péce pro své klienty se PZSS seznami se spektrem poskytovateld zdravotni péce ve
své prirozené spadové oblasti a s tim, jaké druhy a formy zdravotni péCe tato zafizeni poskytuji a o jaké
skupiny pacient(l pecuji. S témito poskytovateli PZSS navaze formalni nebo neformalni vztahy.

ProtozZe akreditace klade dliraz na zvySovani kvality a bezpeci zdravotni péce, jednim z jejich pozadavk(
je i zverejnovani vysledkl v této oblasti. Je nezbytné, aby zejména informace pro laickou vefejnost byly
prezentovany srozumitelng, tedy s komentafi a interpretacemi zvefejnénych dat.

@ Indikatory standardu:
1. Existuji aktualni informace o spektru zdravotni péce, poskytované PZSS, které vedouci pracov-
nici pouzivaji k jeho fizeni.
2. Informace o spektru zdravotni péce jsou pravidelné poskytovany verejnosti, a to v adekvatnim
rozsahu, vhodnou a srozumitelnou formou.
3. Informace o spektru zdravotni péce jsou pravidelné aktualizovany.
PZSS zna spektrum poskytovatelll zdravotnich sluZzeb ve svém pfirozeném spadovém Gzemi.

5. Vysledky PZSS v oblasti kvality a bezpeci poskytované zdravotni péce jsou pravidelné sdélovany
verejnosti, a to vhodnou a srozumitelnou formou.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium a),
e standard €. 8, kritérium b),
e standard¢. 12.

Standard rozviji pozadavek SKSS a rozSifuje jej o spektrum poskytovanych zdravotnich sluzeb.

4V souladu s opravnénim k poskytovani zdravotnich sluzeb dle zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném
znéni.
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Standard 1.2.

Zdravotni péce se v PZSS poskytuje v souladu s aktualnimi vlastnimi standardizova-
nymi postupy.

Uéel a naplnéni standardu:

Snahou vedoucich pracovnikll PZSS by mélo byt standardizovat nejcastéjsi postupy pfi poskytovani
zdravotnipéce, ato s prihlédnutim k sou¢asnym védeckym poznatkdim, doporu¢enim odbornych a pro-
fesnich spole¢nosti a poZzadavkim narodni legislativy.

PZSS ma zavedeny standardizované postupy pro poskytovani zdravotni péce a standard naplni tim,
Ze uvede, zda poskytuje zdravotni péci v konkrétnich oblastech, podle jiz vytvofenych doporucenych
postupl (napf. standardy odbornych a profesnich organizaci) nebo zda si takové postupy vytvafi samo
s ohledem na mistni podminky a na spektrum klient(i. Pokud se PZSS rozhodne vytvéaret si vlastni stan-
dardizované postupy, musi pfitom respektovat doporuceni odbornych a profesnich spole¢nosti (pokud
takové existuji) i konkrétni situaci v daném PZSS. PZSS ma vypracovanou metodiku vytvareni téchto
postupll a vytvorené postupy pravidelné aktualizuje a dopliiuje®. Zdravotni péce poskytovand v daném
PZSS musi respektovat vytvorena doporuceni.

Standard neni mozno interpretovat tak, Ze pro vSechny postupy v PZSS jsou zpracovany standardizo-
vané postupy - je naplnén vytvofenim vySe uvedené metodiky. Obvykly postup je vybrat ty ¢innosti,
které se v PZSS vyskytuji s vy$Si frekvenci (napf. pécCe o klienta s diabetem, postup pfi sebepoSkozovani
i agresivnim chovani) nebo €innosti s vy$Si mirou rizika — (napf. riziko padu, protokoly pro podavani
léCivych pripravki apod.)®. Standardizované postupy mohou byt rovnéz ve formé protokol( vypracova-
nych pracovniky s pfisluSnymi kompetencemi pro ostatni pracovniky — pak je lze pouzit napf. namisto
ordinace.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS vytvofi metodiku vybéru, tvorby a sledovani Gcinnosti standardizovanych postup
pro spektrum poskytované zdravotni péce (viz. standard 1.3., indikator 6).

2. Standardizované postupy jsou pravidelné aktualizovany a dopliovany.

3. Standardizované postupy jsou dodrzovany.

DodrZovani standardizovanych postup( je soucasti vnitfni kontroly a sbéru dat o kvalité posky-
tované zdravotni péce.”

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c)

Standard rozviji pozadavek SKSS a rozSifuje jej o obligatorni standardizaci oblasti poskytovani zdravot-
nich sluzeb.

5V pfipadé, Ze si PZSS vytvafi standardy zdravotni péce samo, je vhodné postup jejich vybéru, tvorby a fizeni zakomponovat
do vnitiniho predpisu pro systém vnitinich pfedpist dle standardu ¢. 8.2.

8 Pfiklady dalsich oblasti/¢innosti vyZadujicich zpracovani postupl: rehabilitaéni oSetfovani, péce o rizikové skupiny
klient( (klienti v nutri¢nim riziku, imobilni klienti, klienti s kognitivnim ¢i smyslovym deficitem), péce o klienty s rizikem se-
beposkozovani, provadéni méné castych vykond (napf. péce o klienty s PEG) a dalsi.

7 Uginnost lze sledovat napf. v rdmci interni auditni ¢innosti kontrolou dodrzovani standardizovanych postup( v praxi, a to
minimalné po nezbytné nutnou dobu od zavedeni do praxe (dosaZeni pozadovanych vysledkl auditu).
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Standard 1.3.

OSetiovatelska péce se v PZSS poskytuje v navaznosti na individualni plan zdravotni
péce a na zakladé identifikace potieb klienta.

Uéel a naplnéni standardu:

OSetfovatelskou péci poskytuje tym nelékarskych zdravotnickych pracovnik(l v souladu s platnou le-
gislativou® a v odpovidajici kvalifika¢ni strukture®. OSetfovatelska péce je zaméfena na identifikaci
zdravotnich rizik/potfeb klienta a udrzeni nebo zlepSeni jeho sobéstacnosti v béznych dennich ¢innos-
tech, coz je prlikazné ve zdravotnické dokumentaci.

PZSS stanovi vnitinim pfedpisem, s ohledem na spektrum poskytovanych zdravotnich sluzeb, systém
oSetiovatelské péce arozsah a vécny obsah oSetfovatelské dokumentace.

Minimalni rozsah dokumentace obsahuje:
a) vstupnivySetfeni klienta;
b) identifikacirizik a potfeb souvisejicich s jeho pobytem v PZSS;°
c) prabézné zaznamy o poskytované péci a hodnoceni stavu klienta.

@ Indikatory standardu:
1. PZSS stanovi vnitinim pfedpisem systém poskytovani oSetfovatelské péce a ten se v praxi do-
drzuje.
2. OSetiovatelska péce je dokumentovana, z oSetfovatelské dokumentace je patrny vyvoj stavu
klienta s ohledem na zjiSténa rizika a jeho potieby.

3. Zdravotni rizika/potieby klienta jsou identifikovana, v souladu s intervalem stanovenym vniti-
nim pfedpisem pfehodnocovana a je stanoven plan péce v kontextu téchto rizik.

4. Sobéstacnost klienta v béznych dennich ¢innostech je posouzena a je stanoven plan udrzeni
nebo zlepSeni sobéstacnosti.

5. OSetiovatelska péce se poskytuje v souladu s oSetfovatelskymi standardy, které stanovuiji kri-
téria k jejimu hodnoceni (viz. Standard 1.2.).

6. PZSS provadi ovérenirealizace postupl v praxi a kontrolu jejich uc¢innosti.
7. PZSSvzdélava své pracovniky v oblasti oSetfovatelstvi.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 5, kritérium c),
e standard €. 6, kritérium a),
e standard €. 10, kritérium b).

Standard rozviji pozadavek SKSS a rozSifuje jej o oblast poskytovani a dokumentovani oSetfovatelské
péce.

8Z&kon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném znéni.
9Zakon ¢. 96/2004 Sb., o nelékarskych zdravotnickych povolanich v platném znéni
10 Jedna se o zakladni rizika: riziko padu, riziko dekubit(, riziko malnutrice, riziko bolesti, riziko infekce, pfipadné dalsi rizika
stanovena PZSS formou vnitfniho pfedpisu a potfeby biologické, psychické, socialni, spiritualni a pfipadné dalsi specifické
potfeby klienta v péci o jeho zdravi.
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Standard 1.4.

Klientlim s poruchou vyzivy PZSS multidisciplinarné zajistuje nutri¢ni lécbu. Efekt
nutriéni lécby se zaznamenava do zdravotnické dokumentace klientd.

Uéel standardu:

Identifikace nutri¢niho stavu vSech klient(l PZSS se provadivzdy pfi pfijeti do zafizeni a dale pravidelné
a opakované (na zakladé objektivni identifikace nutri¢nich rizik - napf. pomoci MNA dotazniku). Nu-
tricni stav klienta je nutno identifikovat i v dalSich specifickych situacich stanovenych vnitinim pfedpi-
sem (napf. navrat klienta z hospitalizace, nedojida-li klient tfi po sobé jdouci hlavni jidla atd.).

Klienti identifikovani jako nutri¢né rizikovi (a to jak v rdmci pfijmového vySetfeni, tak v prlibéhu jejich
pobytu v PZSS) jsouv ¢asovém intervalu stanoveném PZSS vySetieni nutri€nim terapeutem a vysledky
vySetfeni jsou zaznamenany ve zdravotnické dokumentaci. Pokud se podezieni z nutri¢niho rizika po-
tvrdi, nutri¢ni terapeut stanovi cil a sestavi plan nutri¢ni léCby, kterou neprodlené zahaji. Vyvoj nutric-
niho stavu klienta se sleduje, opakované reviduje a dokumentuje. Na planovani, zajiStovani
a vyhodnocovani nutri¢ni léCby spolupracuji nutriéni terapeut, oSetfovatelsky pracovnik, lékaf, klient
a, je-lito na misté, i jeho blizci.

@ Indikatory standardu:

1. UkaZdého klienta se po pfijeti do PZSS a dale v pravidelnych a opakovanych intervalech, stano-
venych vnitfnim pfedpisem, hodnoti jeho nutri¢ni stav.

2. Nutricni stav klienta je identifikovan i v dalSich specifickych situacich stanovenych vnitfnim
predpisem.

3. Klienti, u kterych bylo identifikovano nutri¢ni riziko, maji stanoven cil a plan nutri¢ni péce a za-
jiSténu adekvatni nutri¢ni léCbu.

4. Planovani, zajiStovani a sledovani efektu nutri¢ni léCby probihd multidisciplinarné.

5. Poskytnuta nutri¢ni lé€ba se zaznamenava do zdravotnické dokumentace klienta.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 5, kritérium c),
e standard €. 6, kritérium a).

Standard rozviji pozadavek SKSS a specifikuje postupy pro prevenci malnutrice u klient(i PZSS.
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Standard 1.5.

Na vSech stupnich fizeni je presné definovana odpovédnost za pripravu, skladovani,
distribuci a podavani stravy a skladovani, distribuci a podavani enteralni klinické vy-
zZivy.

Uéel standardu:

PZSS upravi vnitfinim pfedpisem postup pfi skladovani, pripravé, distribuci a podavani stravy a skla-
dovani, distribuci a podavani enteralni klinické vyzivy vCetné stanoveni konkrétni odpovédnosti jed-
notlivych pracovnikd.

Pokud je néktera z vySe uvedenych Cinnosti zajiStovana dodavatelsky, je popsana uprava soucasti
smlouvy PZSS s dodavatelem - tuto smlouvu PZSS pfi akreditacnim Setfeni predlozi. Rovnéz PZSS pro-
vadi dokladovatelnou kontrolu plnéni smlouvy a parametri kvality ze strany dodavatele.

PZSS prokaZe odpovidajici zaskoleni pracovnikil pfipravujicich stravu, a to véetné osob, které stravu
prevazeji a které klientlm stravu podavaji. Toto se tyka i osob, které nejsou zaméstnanci PZSS (blizci
klienta, studenti, stazisté, dodavatelé).

VSichni pracovnici, ktefi se podileji na pfipravé a podavani stravy, pouZivaji pfedepsané ochranné po-
mucky.

VeSkeré uvedené kroky jsou v souladu s narodni legislativou.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS upravi vnitfnim predpisem postup pfi pfiprave, skladovani, distribuci a podavani stravy
a skladovani, distribuci a podavani enteralni klinické vyzivy véetné stanoveni konkrétni odpo-
védnosti jednotlivych pracovnik( PZSS a externich dodavateld.

2. P¥ipripravé, distribuci a skladovani stravy se respektuji aktudalni potfeby klientd.

3. PZSS prokaze odpovidajici zaskoleni vSech osob, které se podileji na skladovani, pfipravé, dis-
tribuci a poddavani stravy klientdm.

4. VSichni pracovnici, ktefi se podileji na pfipravé a podavani stravy, pouzivaji pfedepsané
ochranné pomfcky.
5. Predpis se v PZSS dodrzuje

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 10, kritérium b).

Standard rozviji poZzadavek SKSS, specifikuje poZadavky na kvalitni a bezpecné stravovani klientl s oh-
ledem na léCebnou vyZivu.
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Standard 1.6.

Strava je klientim podavana bezpe¢nym, pfesnym, véasnym a pro né pfijatelnym
zplisobem, ktery je stanoven pro dané PZSS a je schvalen nutricnim terapeutem.

Uéel standardu:

PZSS standard naplni zpracovanim vnitfniho predpisu upravujicino podavani stravy klienttim. Obsa-
hem predpisu je také postup realizace organiza€nich opatfeni a stanoveni odpovédnosti jednotlivych
osob za jejich spravnou realizaci. ProtoZe neexistuje jednotny zavazny Dietni systém pro zafizeni, musi
byt pfilohou vnitfniho predpisu vy€et pouzivanych diet (vlastni Dietni systém PZSS), s jejich jasnou
specifikaci, ndzvem i nutri¢ni hodnotou. Dietni systém musi odpovidat potfebam klientl PZSS, druhu
poskytované zdravotni péce a soudobym nutri¢nim pozadavkdm. Pokud v PZSS existuje nabidka stravy
pro klienta nad rdmec stravy standardné poddvané, tato strava odpovidd dle moznosti pozadavkim
na dietni stravovani konkrétnich klient(.

Vnitini pfedpis upravuje minimalné nasledujici oblasti:
a) urceniosob odpovédnych za ordinaci diet klientm véetné enteralni klinické vyZivy (lékafri);
b) urceniosob rozhodujicich o formé a skladbé stravy v souladu s ordinaci lékafe (nutri¢ni terape-
uti);
c) urceniosob odpovédnych za podavani stravy a kontrolu stravovaciho rezimu klientd;
d) cinnostinutricniho terapeuta v systému zajisténi léCebné vyZivy pro klienty;

e) stanoveni aktualniho seznamu pouzivanych diet s jejich slovni a nutri¢ni charakteristikou
(vlastni Dietni systém PZSS) s tim, Ze tento seznam se aktualizuje minimalné 1x za 3 roky;

f) postupvnestandardnich situacich (napf. potfebuje-li klient dietu, ktera neni uvedenav Dietnim
systému PZSS, odmita-li klient stravu nebo ma-li priijem);

g) podavani stravy osobami, které nejsou zaméstnanci PZSS (napf. blizci klienta, studenti).

@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma vypracovany vnitfni pfedpis upravujici postup pfi objednavani a podavani stravy klien-
tlm minimalné v rozsahu pismen a) az g) ucelu standardu.

2. Dietnisystém musiodpovidat potfebam klientl PZSS, druhu poskytované zdravotni péce a sou-
dobym nutri¢nim pozZadavkim.

3. Predpis se v PZSS dodrzuje.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c)

Standard rozviji poZzadavek SKSS, specifikuje poZadavky na kvalitni a bezpecné stravovani klientl s oh-
ledem na oblast léCebné vyZivy.
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Standard 1.7.

PZSS ma zaveden ucinny systém identifikace a lécby bolesti.

Uéel standardu:

PZSS respektuje pravo klient(l na téinné hodnoceni bolesti a lé¢bu bolesti. PZSS vnitinim predpisem
stanovi postupy zameérené na vyhodnoceni a lé€bu zahrnujici minimalné nasledujici body:
a) postup identifikace bolesti'tu klientl pfi vstupnim vySetieni (viz. standard 3.1) a pfi pfehodno-
ceni stavu klient(;
b) zajiSténiléCby bolestiv souladu s ostatnimi vnitfnimi pfedpisy PZSS;
c) prehodnocovani bolesti, vyhodnocovani uc¢innosti lé€by bolesti, edukace klientd a jejich bliz-
kych o léCbé bolesti;
d) rozsah odpovédnosti zdravotnickych pracovnik{ pfi identifikaci a lé¢bé bolesti;
e) vzdélavani pracovnik(i PZSS v oblasti identifikace a léCby bolesti.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS mazavedeny postup pro identifikaci klient(l s bolesti minimalné v rozsahu pismen a) az e)
Ucelu standardu.

V$em skupindm klientl s bolesti se poskytuje odpovidajici lé¢ba.

Bolest, jeji okolnosti a léCba se dokumentuji ve zdravotnické dokumentaci klienta.

PZSS mé zaveden postup pro edukaci klientl a jejich blizkych o léEbé bolesti.

AN S

PZSS vzdélava své pracovniky v oblasti identifikace a [éCby bolesti.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 1, kritérium c),

e standard €. 10, kritérium b).

Standard rozviji poZzadavek SKSS, rozSifuje jej o obligatorni standardizaci v oblasti poskytovani zdravot-
nich sluzeb - identifikaci a léCbu bolesti.

11 7afizeni ma nastroje pro identifikaci bolesti (pfislusné $kaly hodnoceni bolesti) rovnéz pro pfipad nespolupracujicich kli-
entd (napf. klienti s poruchou kognitivnich funkci, poruchou feci apod.).
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Standard 1.8.

PZSS zajisti paliativni péci/péci o umirajici klienty vlastnimi silami nebo ve spolu-
praci se specializovanymi poskytovateli paliativni péce, pfipadné predanim klienta
do péce jiného zafizeni.

Uéel standardu:

PZSS zna organizace, které se problematikou paliativni péCe zabyvaiji. V pfipadé potfeby s nimi spolu-
pracuje.

PZSS ma stanoveny a dodrZuje aplikovatelné doporu¢ené postupy péce o umirajici klienty.

O umirajiciho klienta i jeho rodinu se pracovnici staraji se zvlastni ohleduplnosti a respektem k psycho-
socialnim, naboZenskym a spiritudlnim potfebam a snazi se zohledrovat jeho pfani.
@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma zavedeny aplikovatelné doporucené postupy paliativni péce/péce o umirajici klienty
(viz. standard 1.2).

2. PZSS ma k dispozici potfebné kontakty na poskytovatele paliativni pécCe a v pfipadé potieby
s nimi spolupracuje.

3. Stanovené postupy se v praxi dodrzuji.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 8, kritérium b).

Standard rozviji pozadavek SKSS a rozSifuje jej o obligatorni standardizaci v oblasti poskytovani zdra-
votnich sluzeb - paliativni péce a péce o umirajici.
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Standard 1.9.

PZSS ma zaveden ucinny systém rehabilitacni péce (aktivizace, ergoterapie, rehabi-
litacniho oSetrovatelstvi, pripadné fyzioterapie).

Uéel standardu:

PZSS respektuje pravo klientd na Gcinnou rehabilitaéni pééi, na zakladé jejich potieb jim zajistuje ak-
tivizaci, ergoterapii, rehabilitaCni oSetfovatelstvi pfipadné fyzioterapii. PZSS vnitinim pfedpisem sta-
novi postupy zamérené na minimalné nasledujici body:

a)

b)

zhodnoceni potfeby aktivizace, ergoterapie, rehabilitacniho oSetfovatelstvi a odborné posou-
zeni potreby fyzioterapie klienta;

zpracovani planu rehabilitacni péce pro indikované klienty véetné stanoveni intervall jeho pre-
hodnoceni; v pfipadég, Ze je rehabilitaCni péCe zajiStovana dodavatelsky (pracovniky, ktefi nej-
sou v pracovné-pravnim €i obdobném vztahu s PZSS), je plan rehabilitacni péce v€etné inter-
valll jeho prfehodnoceni souc¢dsti dokumentace klienta, vedené PZSS;

seznameni klienta a pracovniki pecujicich o klienta, s planem rehabilitacni péce a jejiho vyhod-
nocovani;

edukaci klientl a jejich blizkych o rehabilitacnich postupech;
vzdélavani pracovnik(i PZSS ve vySe uvedené oblasti.

@ Indikatory standardu:

1.

Klientlm, s potifebou aktivizace, ergoterapie, rehabilitacniho oSetfovatelstvi, pfipadné fyziote-
rapie je tato péce zajiSténa.
Vnitini pfedpis upravujici organizaci rehabilitacni pécCe v PZSS obsahuje alesponi body a) az e)
uvedené v ucelu standardu.
Predpis se v PZSS dodrZuje.

& Vazba standardu na SKSS:

standard €. 1, kritérium c),
standard €. 5, kritéria a), b), c).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro planovani a prehodnocovani rehabilitacni
péce a ergoterapie.
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Standard 1.10.

PZSS upravi vnitinim pfedpisem postup pfi objednavani, skladovani a likvidaci lé¢i-
vych pfipravka.

Uéel standardu:

PZSS standard naplni, pokud vypracuje vnitfni pfedpis, ktery v souladu s platnou legislativou, stanovi
konkrétni postupy pfi objednavani, skladovani a likvidaci lécivych pfipravka.

Postup pfi objednavani léCivych pripravkd zahrnuje feSeni neobvyklych situaci (napf. zajisténi &Ci-
vych pripravkl obvykle neskladovanych v PZSS, postup pfi zajiSténi nutného lécCivého pfipravku v mi-
mopracovni dobé). Vnitfni pfedpis upravuje v souladu s platnou legislativou postupy u zvlastnich sku-
pin Lé€ivych pfipravki (napf. ndvykové latky, éCivé pripravky vnesené klientem).

PZSS zajisti spravné a bezpeéné skladovani éCivych pripravkd ve vSech skladovacich prostorach
na jednotlivych pracovistich PZSS splnénim nasledujicich podminek:

a) lécivé pripravky jsou skladovany za podminek pfedepsanych vyrobcem;
b) ndavykové latky jsou skladovany za podminek stanovenych pfisluSnou legislativou??;

c) v prostorach, kde jsou lécivé pfipravky skladovany, probihaji pravidelné kontroly zamérené
na dodrzeni skladovacich podminek;

d) PZSS stanovi vnitfnim predpisem, jak jsou oznacovany, kontrolovany a skladovany écivé pfi-
pravky vnesené klienty.

Dale je vnitfnim pfedpisem, v souladu s platnou legislativou, upraven postup pro likvidaci léCivych
pfipravk(.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma vypracovany vnitini pfedpis upravujici postupy pfi objednavani, skladovani a likvidaci
léCivych pfipravkd.

2. Postup zahrnuje feSeni neobvyklych situaci pfi objednavani, skladovani a likvidaci l&kQ.

3. Lékyjsou spravné a bezpecné skladovany dle podminek a) az d) t€elu standardu.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 13, kritérium a).

Standard rozviji pozadavky SKSS a rozSifuje je o obligatorni postupy poskytovani zdravotnich sluzeb
a zajiSténi bezpeci prostredi v oblasti nakladani s léCivymi pfipravky.

2viz 8 10 zakona ¢. 167/1998 Sb., o navykovych latkach v platném znéni.
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Standard 1.11.

Podavani léCivych pripravk(l v PZSS probiha dle stanovenych postupu.

Uéel standardu:

PZSS ma vytvoren vnitini pfedpis, ktery v souladu s platnou legislativou, definuje:

a)

g)

konkrétni postupy pfi podavani léCivych pripravkd véetné podavani léCivych piipravkd v neob-
vyklych situacich;

podavani nékterych skupin lécivych pripravki (napf. opiaty a vnesené léCivé pripravky) ¢i poda-
vani léCivych pripravk( nékterym skupindm klientlim (napt. détem, oslabenym seniordim, klien-
tlim s kognitivnim deficitem, psychiatrickym klient(im, nespolupracujicim klientim apod.);
postupy v pfipadé, Ze si klienti podavaji ordinované léCivé pfipravky sami;

postup pfi standardizovanych situacich (napfiklad zména lékové formy);

postup pfi Ustnich nebo telefonickych ordinacich a pfijatelnost téchto ordinaci;

osoby, které jsou opravnény léCivé pripravky klientlm poddavat a poZzadavky na jejich odbornou
¢i specializovanou zpUsobilost;

postup pfi hldseni zaznamenanych nezadoucich Gcink{ é¢ivych piipravkd®s.

@ Indikatory standardu:

1.

2.

PZSS ma vytvoren vnitini pfedpis, ktery v souladu s platnou legislativou, upravuje postupy
pfi poddvani léCivych pfipravkl v rozsahu pismen a) az g) tcelu standardu.
Tento predpis se v praxi dodrzZuje.

& Vazba standardu na SKSS:

standard €. 1, kritérium c)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a rozSifuje jej o obligatorni standardizaci poskytovani zdravotnich slu-
Zeb - podavani léCivych pfipravka.

13§ 93b zakona ¢. 378/2007 Sb., o léCivech v platném znéni.
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Standard 1.12.

Lécivé pripravky se klientim podavaji v souladu s ordinaci lékafe a podani se doku-
mentujet.

Uéel standardu:

Ve zdravotnické dokumentaci kazdého klienta, ktery dostava medikaci, je uvedeno, které lécivé pfi-
pravky dostava, jejich davkovani, zplsob a frekvence podavani, kdo a kdy léky podal. PZSS zajisti,
aby pfi podavani lécivych pripravkl probéhly nasledujici postupy:

a) ovéreninazvu léku s ordinaci;

b) ovéfeni Casu a frekvence podani s ordinaci;
c) ovérenidavky s ordinaci;

d) ovéreni aplikaCni cesty s ordinaci;

e) ovéreniidentifikace klienta;

—h

) konkrétni postup ovérovani stanovi vnitini pfedpis.

Postup pfi podavani léCivych pfipravk( je pravidelné vyhodnocovan a aktualizovan.

@ Indikatory standardu:
1. Pripodavani léCivych pfipravkl se ovéruji jejich nazvy s ordinaci.
Pfi poddavani léCivych pripravk{ se ovéfuje podavana davka s ordinaci.
Pfi poddavani léCivych pripravk( se ovéfuje aplikacni cesta s ordinaci.
Lécivé pripravky se podavaji v pfedepsanych ¢asech.
Lécivé pripravky se podavaji v souladu s ordinaci a podani se dokumentuje.

akrowbd

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 6, kritérium a).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a rozSifuje jej o obligatorni standardizaci poskytovani zdravotnich slu-
Zeb - poddavani a dokumentovani podani léCivych pripravka.

4 viz. 83, odst. 1, pism. e) Vyhlasky €. 444/2024, o zdravotnické dokumentaci.
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Standard 1.13.

PZSS urci vnitinim predpisem formalni a vécné nalezitosti zdravotnické dokumen-
tace®.

Uéel standardu:

Zakladnim dokumentem pro naplnéni standardu je vnitini pfedpis upravujici vedeni zdravotnické do-
kumentace. Uplnost vedené zdravotnické dokumentace je zakladnim pfedpokladem kvalitni a bez-
pecné zdravotni péCe poskytované klientovi. Zdravotnicka dokumentace je hlavni formou komunikace
mezi jednotlivymi pracovniky PZSS, ktefi o klienta pecuji a musi obsahovat vSechny relevantni infor-
mace, aby tak byla zajisténa kontinuita zdravotni péce a mezioborova spoluprace. Priikaznost zdravot-
nické dokumentace je dllezZitd pro moznost zpétné rekonstrukce poskytnuté zdravotni péce, a to pro
potfebu PZSS nebo posudkovou ¢innost pfi soudnich sporech. PZSS uchovava a archivuje zdravotnic-
kou dokumentaci v souladu s narodni legislativou. Vnitini pfedpis PZSS stanovi:

a) zplsob uloZeni, uchovani a archivace zdravotnické dokumentace;

b) frekvenci, obsah arozsah pravidelnych zaznamu pracovnik(l PZSS (v€etné ¢asu zaznamu, iden-
tifikace a podpisu osob, které zaznam provedly).

c) u pravidelnych zaznami (napf. vizita lékare/sestry) lze povinnost uvadét ¢as zaznamu splnit,
pokud v harmonogramu oddéleni nebo ve vnitinim predpisu je pfesné stanovena doba, kdy vi-
zita probiha. VSechny dalSi zaznamy vSak casovym udajem oznaceny byt musi;

d) pravidla na zakladé kterych pracovnici PZSS jednoznacné posoudi nutnost vySetfeni klienta lé-
kafem (viz standard €. 7.3);

e) osoby, které v souladu s platnou legislativou®, mohou do zdravotnické dokumentace nahlizet
a provadétv ni zaznamy;

f) postupy ochrany zdravotnické dokumentace pfed zneuzitim, ztratou a poSkozenim;

g) jednotnyseznam zkratek pouzivanych ve zdravotnické dokumentacia seznam zakazanych zkra-
tek Ci situaci, kdy je uzivani zkratek zakazano.

V souladu s predpisem PZSS vyda seznam zakazanych zkratek (resp. vyCet dokumentace, v niz je uzi-
vani zkratek neptipustné - napr. prekladové zpravy) a zverejni obvyklym zplisobem seznam zkratek uva-
dénych ve zdravotnické dokumentaci. Toto se netyka obecné znamych zkratek (napf. jednotky Sl sys-
tému ¢i znacky chemickych prvk(). Zejména tam, kde se uvadéji zkratky do dokumentace odesilané
z PZSS, musi byt na kazdé takové zpravé odkaz na misto, kde lze vyznam zkratek vyhledat, pfipadné
mUZe PZSS uzivani zkratek v takovych dokumentech zakazat.

PZSS zavede pravidelné audity zdravotnické dokumentace a jejich vysledky vyhodnocuje a pracuje
S nimi (viz. standard 8.3).

@ Indikatory standardu:
1. PZSSvypracuje vnitini pfedpis, ktery upravuje formalni a vécnou napln zdravotnické dokumen-
tace minimalné v rozsahu pismen a) az g) ucelu standardu.

2. Predpis o zdravotnické dokumentaci respektuje vSechny relevantni zakony a podzakonné
normy.

3. Zdravotnicka dokumentace je vedena v souladu s predpisem.
4. Dodrzovani predpisu se pravidelné vyhodnocuje (viz. standard 8.3).

15 viz 854 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném znéni; Vyhlaska ¢. 444/2024 Sb., o zdravotnické doku-
mentaci.

16 viz § 65 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném znéni.
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& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 6, kritéria a), c),
e standard €. 15, kritéria a), e), g).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a rozSifuje jej o legislativni poZzadavky na vedeni zdravotnické doku-
mentace a systémové ovérovani dodrzovani postupll v praxi — interni audit vedeni zdravotnické doku-
mentace.
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Kapitola ll.
Ochrana prav osob pfi poskytovani zdravotnich sluzeb a stiZznosti
na kvalitu zdravotnich sluzeb

Seznam standardu kapitoly:

2.1.
2.2.
2.3.
24.

2.5.
2.6.

2.7.

Pfi poskytovani zdravotni péce se respektuje distojnost a soukromi klientd.
Pfi poskytovani zdravotni péce se respektuji kulturni, spiritudlni a ndbozenské hodnoty klientd.
VeSkeré zdravotnické vykony se provadéji se souhlasem klienta.

Klienti jsou pfimérené informovani o povaze zdravotniho problému a o navrhované zdravotni
péci takovym zplisobem, aby se na rozhodovani o ni mohli podilet.

V PZSS je zaveden tcinny systém edukace klientl a jejich blizkych.

PouZivani omezovacich prostifedkd u klientl pfi poskytovani socidlné-zdravotnich sluzeb
v PZSS je mozné jen viadné odlvodnénych a zdokumentovanych pfipadech, v zajmu bezpec-
nosti klienta a jeho okoli a s ohledem na pravni fad CR.

V PZSS je v souladu s platnou legislativou zaveden postup pfijimani a feseni stiznosti klient(
a jejich blizkych souvisejicich se zdravotni péci.
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Standard 2.1.

Pfi poskytovani zdravotni péce je respektovana dlistojnost a soukromi klientt.

Uéel standardu:

PZSS zajisti, aby pfi poskytovani zdravotni péce byla vZdy respektovana diistojnost a soukromi kli-
ent(l?’. Toto se tyka zejména vysetieni klientl lékafem, oSetfovaniklientd, rozhovor(l s nimi a transportu
klientl po PZSS i mimo PZSS do jiného zdravotnického zafizeni. PZSS respektuje jak vizudlni, tak audi-
tivni soukromi klient (néktefi klienti mohou odmitat fotografovani, pofizovani zvukovych zaznami
i UCast narozhovorech vramci akredita¢niho Setfeni). PZSS zejména zajisti, aby informace o zdravot-
nim stavu klientd nebyly bez jejich vyslovného souhlasu prezentovany pred nepovolanymi osobami
(napf. jinymi klienty, rodinnymi pfislusniky klienta). Fotografovani pro ucely vedeni zdravotnické doku-
mentace je vzdy se souhlasem klienta. Pracovnici PZSS respektuji hodnotovy systém klienta a jeho in-
dividualni potfeby soukromi.

@ Indikatory standardu:

1. Zafizenima popsany typické situace moznych poruseni dlistojnosti a soukromi souvisejici s po-
skytovanim zdravotni péCe a pracovnici je znaji.

2. Pracovnici PZSS znaji hodnotovy systém klienta a jeho individualni potfeby soukromi.
Pti poskytovani zdravotni péce je respektovana diistojnost a soukromi klientd.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 2, kritéria a), c), d)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a specifikuje postupy dodrzovani prav klient( pfi poskytovani zdravot-
nich sluzeb v souladu s platnou legislativou.

17 viiz § 28 dost. 3 pism. a) zakona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném znéni.
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Standard 2.2.

Pii poskytovani zdravotni péce se respektuji kulturni, spiritualni a nabozenské hod-
noty klientd.

Uéel standardu:

PZSS zaijisti, aby pfi poskytovani zdravotni péce byly respektovany kulturni, spiritualni a nabozenské
hodnoty klientd. Pracovnici PZSS motivuji klienty k tomu, aby vyjadfili své spiritudlni a kulturni potfeby.
Pracovnici PZSS znaji postup k zajisténi duchovni péce pro klienty véetné kontaktd s duchovnimi cirkvi
a ndbozenskych spole¢nosti registrovanych v Ceské republice nebo od osob povéienych vykonem du-
chovenské Cinnosti. Navstévu duchovniho nelze klientovi odepfit v pfipadech ohrozenijeho Zivota nebo
vazného poskozeni zdravi, nestanovi-li pravni predpis jinak.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma zavedeny postup pro identifikaci spiritudlnich a kulturnich potteb klientd.
2. PZSS ma zavedeny postup k zajiSténi duchovni péce pro klienty.
3. Pracovnici PZSS tyto postupy znaji a dodrzuiji.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 2, kritérium a), b)

Standard rozviji pozadavek SKSS a doplriuje postupy pro dodrzovani prav klient( pfi poskytovani zdra-
votni péce.
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Standard 2.3.

Veskeré zdravotnické vykony se provadéji se souhlasem klienta.

Uéel standardu:

K zasadnim nastrojim zajisténi ic¢asti osob na rozhodovani o jim poskytnuté zdravotni péci patfi infor-
movany souhlas. Aby tyto osoby souhlasily s poskytovanim péce, Ci s konkrétnim vykonem, musi mit
k dispoziciinformace o navrhovaném postupu, které pro své rozhodnuti potfebuji. Informovany souhlas
lze ziskat jako obecny napf. pfi pfijeti do péCe (seznameni s planem oSetiovatelské péce, s planem me-
dikace, rehabilitacni péce apod.) pfipadné ad hoc pred konkrétnimi vykony s vy$Si mirou rizika. PZSS
stanovi vnitinim predpisem postup pfi ziskavani informovaného souhlasu, pfiCemz tento postup
musi byt v souladu s legislativou.

Tento predpis zejména popise formy vyjadieni souhlasu klientl (dokumentovanad ustni, pisemna apod.)
azplsob dokumentace souhlasu. PZSSv predpise stanovi spektrum vykond, u kterych je nutno odebrat
informovany souhlas v pisemné podobé a pfislusné vyjimky pfi odebirani informovaného souhlasu vy-
plyvajici z legislativy, v€etné situace, kdy souhlas od klienta nelze odebrat. Vnitfni pfedpis obsahuje
rovnéz postupy pro pfipad odmitnuti péce ze strany klienta, a to v€etné specifikace rozsahu a obsahu
pfislusné dokumentace. PZSS seznamuje své pracovniky se stanovenymi postupy v oblasti zajiStovani
souhlasu klientd s poskytovanim zdravotni péce véetné situaci, kdy existuje ze strany klienta dokumen-
tované dfive vyslovené prani.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS vnitinim pfedpisem upravi postupy pro ziskavani informovaného souhlasu.

2. PZSS vnitfnim pfedpisem upravi postup pfi odmitnuti péce ze strany klienta v€etné postupu pfi
existenci dokumentovaného dfive vysloveného prani klienta.

3. PZSS stanovi vnitinim predpisem spektrum vykon(, u kterych je nutné informovany souhlas za-
jistit v pisemné podobé, véetné stanoveni osob opravnénych pisemny souhlas odebrat.

4. Pracovnici PZSS jsou seznameni s postupy predepsanymi pro ziskavani informovaného sou-
hlasu v€etné postupu pfi existenci dokumentovaného dfive vysloveného pfani klienta.

5. Pracovnici PZSS postupuji v souladu s vnitfnim predpisem.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 2, kritérium a), b).

Standard rozviji pozadavek SKSS a doplnuje postupy pro dodrzovani prav klientl pfi poskytovani zdra-
votni péce?®.

18 §28 odst. 1 zakona &. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném znéni.
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Standard 2.4.

Klienti jsou pfimérené informovani o povaze zdravotniho problému a o navrhované
zdravotni péci takovym zplsobem, aby se na rozhodovani o ni mohli podilet®®.

Uéel standardu:

VSichni zdravotnicti pracovnici znaji své povinnosti v oblasti podpory prav klient( a jejich blizkych po-
dilet se na poskytované zdravotni péci a v ramci svych povinnosti a kompetenci navrhovanou zdravotni
péci srozumitelné vysvétli klientovi a— pokud je to na misté — jeho blizkym. Poskytnuta informace vzdy
obsahuje nasledujici body:

a) aktualni zdravotni stav klienta;

b) typ navrhovaného postupu a jeho mozné alternativy;
) mozné vyhody arizika pro klienta;
d) pravdépodobnost uspéchu navrhovaného postupu;

) mozné dlsledky odmitnuti navrhovaného postupu na zdravotni stav klienta.

Nelékarsti zdravotniCti pracovnici PZSS sdéli klientovi jméno nelékarského zdravotnického pracovnika,
ktery ma primarni odpovédnost za jemu poskytnutou zdravotni péci.®

@ Indikatory standardu:

1. PZSS podporuje prava klientl a jejich blizkych podilet se na poskytované zdravotni péci.

2. Klientijsou informovani o povaze zdravotniho problému a o navrhované zdravotni péci, a to nej-
méné v rozsahu pismen a) az e) ucelu standardu, pficemz informace zajiStuji pracovniciv ramci
svych kompetenci.

3. Klienti znaji jméno nelékarského zdravotnického pracovnika odpovidajiciho za poskytovanou
zdravotni péci.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 2, kritérium a)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a specifikuje postupy dodrzovani prav klient( pfi poskytovani zdravot-
nich sluzeb v souladu s platnou legislativou.

9viz § 31 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.
20viz § 28 odst. 3 pism. g) zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.
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Standard 2.5.

V PZSS je zaveden tcinny systém edukace?®! klientt a jejich blizkych.

Uéel standardu:

Edukace?? klientll je vyznamnym ndstrojem, jak je aktivné zapojit do procesu poskytovani zdravotni
péce. PZSS standard naplni, kdyZ vypracuje postup hodnoceni potieby edukace, rozsahu a zplisobu
vlastni edukace a postup pfi dokumentaci provedené edukace. Hodnocenim potfeby edukace se ro-
zumizhodnocenitoho, zda klient ma dostatek informaci tykajicich se jeho aktualniho zdravotniho stavu
Ci zda je nutné (napf. pfi planovaném zavedeni terapie inzulinem u diabetika, zméné dietniho rezimu
klienta apod.) naplanovat edukacni program. Postup stanovi, ktefi zdravotni¢ti pracovnici edukaci
provadéji. Tito pracovnici maji odpovidajici kompetence, znalosti a dovednosti. Pokud je to na misté
anenitovrozporu s vali klienta, jsou edukovani i jeho blizci.

Efektivni edukace je tymova zalezitost - pfi jejim poskytovani a dokumentovani pracovnici, ktefi posky-
tuji klientdm zdravotni péci, vzajemné spolupracuiji.

@ Indikatory standardu:

1. Kompetentni zdravotnicti pracovnici vyhodnoti u klienta a jeho blizkych potfebu edukace,
schopnost k edukaci a ochotu ji pfijimat.

2. Edukace klienta se dokumentuje jednotnym zplisobem.

3. Klientiajejichblizcijsou edukovani o svém podilu na rozhodovani o poskytovani zdravotni péce.

4. V pripadé potieby se edukace klientl a jejich blizkych realizuje tymové.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 2, kritérium a)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a specifikuje postupy dodrzovani prav klient( pfi poskytovani zdravot-
nich sluzeb v souladu s platnou legislativou.

2lyiz. 831, odst. 2, pism. e) zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach v platném znéni.
22\ praxi je tfeba odliSovat edukaci klient(, od jejich prostého informovani - tim mame na mysli pfedani informaci napf.
0 provozu pracovisté, umisténi jednotlivych mistnosti, Domacim fadu, dostupnosti sluzeb v PZSS apod. Informace se zpra-
vidla podavaji véem klientlim pfi pfijeti do PZSS.
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Standard 2.6.

Pouzivani omezovacich prostredkii u klientli PZSS je mozné jen vfadné odiivodné-
nych azdokumentovanych pripadech, v zajmu bezpecnosti klienta ajeho okoli
a s ohledem na pravnifad CR.2

Uéel standardu:

Pouziti prostifedkd omezujicich volny pohyb klient( (véetné farmakologickych prostfedk() je mozno po-
uzit pouze v pfipadé pfimého ohroZeni jejich zdravi a Zivota nebo zdravi a Zivota jinych fyzickych osob
(obvykle pro neklid €i agresivitu ohroZujici je samotné nebo dalSi osoby), a to za dale stanovenych pod-
minek pouze po dobu nezbytné nutnou, ktera postacuje k odstranéni pfimého ohrozeni.

Opatfeni omezujici pohyb osob lze pouzit pouze tehdy, pokud byla netispésné pouZzita jina opatfeni pro
zabranéni takového jednani osoby ohroZujici sebe nebo své okoli. Pracovnici PZSS jsou povinni podle
konkrétni situace nejdfive vyuzit moznosti slovniho a jiného zklidnéni situace 4. VZzdy musi byt volena
nejmirnéjsi opatfeni (napf. zasahnout nejdfive pomoci fyzickych tGchopd, poté umisténim osoby do
mistnosti zfizené k bezpecnému pobytu, popfipadé lze na zakladé ordinace pfivolaného |ékafe a za jeho
pfitomnosti podat léCivé pripravky). Postupy omezeni klientll véetné jejich dokumentovani musi byt
v souladu s platnou legislativou. Pfi poskytovani socidlné-zdravotni liZkové péce dle zdkona o zdravot-
nich sluzbach se aplikuji postupy v souladu se zdkonem o zdravotnich sluzbach 2°, pfi poskytovani oSet-
fovatelské péce v zafizeni socidlnich sluzeb se aplikuji ustanoveni zakona o socialnich sluzbach. Pra-
covnici PZSS jsou v postupech pouZiti omezovacich prostiedk( pravidelné Skoleni.

K naplnéni tohoto standardu vypracuje PZSS vnitini pfedpis, ktery stanovi postupy omezeni volného
pohybu klienta pro pfislusny typ péce, a to véetné indikace k omezeni, typll omezovacich prostredk(
pouzivanych u konkrétniho PZSS, rozsahu a frekvence vySetieni klientll zdravotnickym pracovnikem
pfed pouzitim omezovacich prostfedkd, po dobu jeho omezeni a po jeho ukonéeni a jakou formou se
pribéh pouZiti omezovacich prostiedk( zaznamenava do zdravotnické dokumentace klienta. Pokud je
soucdsti zafizeni rovnéZz mistnost uréena k bezpe¢nému pohybu klientd, kterd je vyuzivana jako ome-
zovaci prostredek, zafizeni ji jasné ve vnitfnim pfedpisu identifikuje. Ve vSech pfipadech, kdy je omezen
volny pohyb osob, je nezbytna stala pfitomnost persondlu na dosah oci/délku paze.

Predpis dale stanovi postupy a formy vedeni evidence pouziti omezovacich prostredk(l.?’

23889 zakona ¢. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach:; ¢l. 8 odst. 6 Listiny zakladnich prav a svobod; § 39, zakona ¢.372/2011
Sb. v platném znéni
24 Mezi zplsoby zklidnéni situace patii napf. odvraceni pozornosti klienta, jeho rozptyleni, aktivni naslouchani apod.
25§ 39, zdkona ¢. 372/2011 Sh. v platném znéni; § 89a zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v platném znéni
26§ 89 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v platném znéni
27889, odst. 6 zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v platném znéni; § 39, odst. 4 zakona ¢. 372/2011 Sb. v platném
znéni
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@ Indikatory standardu:

1.

o0k ow

PZSS ma vypracovany vnitini pfedpis, ktery upravuje v souladu s platnou legislativou postup pfi po-
uziti omezovacich prostredk(l a farmakologického omezeni klient(.

Tento predpis stanovi formu a rozsah vySetieni klientll pfed pouZitim omezovacich prostfedk(
(véetné omezeni farmakologického), vjeho priibéhu a po ném, dale rozsah a formu pfislusné doku-
mentace a zplsob evidence omezeni. Provedena vysSetieni a jejich dokumentace jsou v souladu
s pfedpisem.

Indikace k omezeni klienta je zaznamenana v souladu s pfedpisem.

PZSS eviduje zplisoby omezeni a oznamuje je v zakonnych Lh{tach verejné spraveé.

Zplsoby omezeni klienta jsou analyzovany a vyhodnocovany.

Omezeni klienta je provadéno a dokumentovano v souladu s predpisem.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard 2, kritéria a), b)

Standard rozviji pozadavek SKSS o postupy omezeni volného pohybu klientd v pfipadé lGzkové soci-
alné-zdravotni péce, ktera podléha zakonu o zdravotnich sluzbach.
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Standard 2.7.

V PZSS je vsouladu s platnou legislativou zaveden postup pfijimani a feSeni stiznosti
klient( a jejich blizkych souvisejicich se zdravotni péci.

Uéel standardu:

Je prdvem kazdého klienta nebo jeho blizkych vyjadfit svoji nespokojenost se zdravotni péci formou
stiznosti. StiZznosti jsou navic velmi cennym zdrojem informaci, které lze nasledné vyuzit ke zvySovani
kvality a bezpeci zdravotni péce. Stiznosti klient( a jejich blizkych jsou rovnéz upraveny néarodni legis-
lativou.®

Prvnim krokem je informovani klienta o jeho pradvu na moZnost podat stiznost a o zplsobu, jakym tak
muZe ucinit. Soucasti téchto informaci je rovnéz postup pro pfipad anonymniho podani stiznosti.

PZSS upravi vnitinim pfedpisem (samostatnym nebo jako soucast jinych souvisejicich predpist) ale-
spon nasledujici:

a) zpUsob, jakym jsou klienti a jejich blizci informovéani o svém pravu podat stiznost (informace pfi
prijeti, vefejné pfistupné informace na webovych strankach ¢i vefejnych prostorach PZSS a po-
dobné);

b) mozné formy podani stiznosti (osobni, telefonické, dopisem Ci elektronickou poStou nebojiné);

c) cesty podani stiznosti (komu a jakou cestou lze stiznost podat — pracovnikiim daného praco-
vis$té, na podatelnég, fediteli PZSS apod.);

d) osoby odpovédné za pfijeti a vedeni spisu k vyfizeni stiznosti;

e) obvyklé zplsoby projedndvani stiznosti v rdmci PZSS (vyjadfeni zacastnénych, komisionalni
posouzeni a dalsi);

f) terminy, do kterych je nutné informovat klienta o vysledku Setfeni stiznosti, pficemz nejzazSim
terminem je 30 kalendafnich dn(;

g) postup informovani klienta v pfipadé, Ze nebylo mozné dodrzet terminy stanovené v pfedcho-
zim pismenu;

h) postup pfi odvolani klienta proti vysledku Setfeni stiznosti;

i) dalSi pravidla a terminy poZzadované narodni legislativou.

@ Indikatory standardu:
1. PZSS upravi vnitfnim predpisem postup pfijimani a vyfizovani stiznosti souvisejicich se zdra-
votni péci, a to nejméné v rozsahu pismen a) az i) ucelu standardu.
2. Kazdému klientovi je zajistén pfistup k informaci o jeho pravu podat stiznost a o zplsobu, jakym
tak mQzZe ucinit.
3. Klienti a jejich blizci maji moznost podat stiznost 24 hodin denné, 7 dni v tydnu, a to alespon
jednou formou a cestou definovanou vnitinimi prfedpisy PZSS.
4. Stiznostiklient( a jejich blizkych jsou vyhodnocovany s ohledem na jejich pocet a oprdvnénost,
data jsou agregovana a slouzi ke zvySovani kvality a bezpeci poskytované zdravotni péce.
& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 7, kritéria a), b), c),

e standard €. 15, kritérium h).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a dopliiuje postupy pro podavani stiznosti a podnétli v oblasti posky-
tované zdravotni péce.

28 § 93 zakona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.
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Kapitola lll.
Individualni planovani zdravotnich sluzeb

Seznam standardu kapitoly:

3.1.  PZSS stanovi obsah a rozsah vstupniho vySetfeni pfi pfijeti klientl do PZSS v rozsahu registro-
vanych zdravotnich sluzeb.

3.2.  Prokazdého klienta, kterému je v PZSS poskytovana zdravotni péce, je na zakladé vyhodnoceni
vSech jeho potfeb pisemné stanoven kompletni plan zdravotni péce v rozsahu registrovanych

zdravotnich sluzeb.
3.3.  Uvsech klient se provadi a dokumentuje pravidelné pfehodnoceni jejich zdravotniho stavu.
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Standard 3.1.

PZSS stanovi obsah a rozsah vstupniho vySetieni pfi pfijeti klientli do PZSS v rozsahu
registrovanych zdravotnich sluzeb.

Uéel standardu:

Radné provedené vstupni vySetfeni (lékafem &i vieobecnou sestrou) je zasadni pro stanoveni potieby
zdravotni péce u konkrétniho klienta a pro jeji planovani.

PZSS vytvori vnitini predpis, ktery upravuje minimalné nasledujici oblasti vstupniho vySetreni:

a) obsah vstupnich vySetfeni (minimalné anamnéza a fyzikalni vySetieni®®);

b) rozsah vstupnich vySetieni®®, ktery odpovida spektru zdravotni péce a sluzeb PZSS;
Standard pfipousti nestejny rozsah odebirané vstupni anamnézy a provadénych vstupnich vy-
Setfeni na rliznych pracovistich;

c) casové intervaly, do kterych je nutné vstupni vySetfeni nejpozdéji provést;

d) délka ¢asovych intervalll reflektuje spektrum zdravotni péce, které PZSS poskytuje a potieby
konkrétnich klientd;

e) pozadavky na kvalifikaci nelékarskych zdravotnickych pracovnik(, ktefi vstupni vySetteni pro-
vadeji;

f) formu arozsah dokumentace vstupnich vySetfeni.

Na zakladé provedenych vstupnich vySetfeni se stanovi a dokumentuje vstupni diagnéza (diagndzy)
arizika, ktera je tfeba zohlednit pfi planovani zdravotni péce.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS stanovi vnitinim pfedpisem nalezitosti vstupniho vySetfeni minimalné v rozsahu pismen
a) az f) ucelu standardu.

2. Predpis se v praxi dodrzuje.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 5, kritéria a), b), e)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro ziskavani informaci, relevantnich pro plano-
vani zdravotni péce.

2 Nelze pripustit formulace jako ,,obvykly rozsah anamnézy a fyzikalniho vySetieni“ nebo ,,standardni vySetieni kli-
enta“, protoze nic takového neni normovano.
30 Soucasti vstupniho vySetieni je vZdy posouzeni pfitomnosti bolesti, vyZivového stavu a sobéstacnosti, dalSich relevant-

nich rizik a rovnéz psychosocialnich a spiritualnich potfeb (viz. Standard €. 1.3).
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Standard 3.2.

v

Pro kazdého klienta, kterému je v PZSS poskytovana zdravotni péce, je na zakladé
vyhodnoceni vSech jeho potieb pisemné stanoven plan zdravotni péce v rozsahu re-
gistrovanych zdravotnich sluzeb.

Uéel standardu:

Standard vyzaduje, aby u kazdého klienta, kterému je v PZSS poskytovana zdravotni péce, v ¢ase pfijeti
do PZSS byl stanoven plan zdravotni péce a z néj vyplyvajici plan diagnostickych aterapeutickych
opatfeni a oSetfovatelské péce v€etné rezimovych opatfeni. Pfi planovani a poskytovani zdravotni péce
klientdm dochazi k jeji integraci s planem socialni péce a musi byt tedy zjevné, Ze se klientim péce
poskytuje multidisciplinarné a koordinované.

K naplnéni standardu neni tfeba vypracovavat vnitini predpis, je vSak nutné zajistit realizaci poZzadavk{
standardu. Ve zdravotnické dokumentaci klientd neni nutno ur¢itou ¢ast explicitné oznacit jako ,,plan
zdravotni péce“, ze zdznam( vSak musi vyplyvat, Ze zdravotni péce pro daného klienta se pfi pfijeti
do PZSS planuje a Ze se plan zdravotni péCe upravuje v zavislosti na zménach zdravotniho stavu klienta
a s ohledem na pribézné ziskavané vysledky provedenych vySetieni. Plan zdravotni péce obsahuje cil
poskytované zdravotni péce a v rdmci jeho prehodnoceni rovnéz zhodnoceni pribéhu péce a jeji efek-
tivity véetné diagnostickych nalezl a doporuceni pro dalsi obdobi.

Plan zdravotni péce predstavuje spolec¢né s dalSi dokumentaci doklad o kvalité a kvantité, vhodnosti
a pfimérenosti zdravotni péce poskytované danému klientovi.

PZSS stanovi asové intervaly pro sestaveni planu zdravotni péce a jeho prehodnoceni tak, aby in-
terval od pfijeti klienta do sestaveni planu zdravotni péce, byl v souladu s platnou legislativou.

@ Indikatory standardu:

1. U kazdého klienta je v souladu s platnou legislativou stanoven kompletni plan zdravotni péce
v rozsahu registrovanych zdravotnich sluzeb.

2. P¥i planovani zdravotni péce, poskytované klientlim, dochazi k jeji integraci mezi jednotlivymi
nelékarskymi zdravotnickymi pracovniky PZSS a pfipadné dalSimi poskytovateli zdravotni péce.

3. Plan se napliuje, upravuje a vyhodnocuje v zavislosti na pfehodnoceni (viz. standard €. 3.3.)
a vyvoji zdravotniho stavu klienta.

4. Plan, jeho Upravy a integrace zdravotni péCe se zaznamenavaiji do zdravotnické dokumentace
klienta.

5. Plan zdravotni péce je kompatibilni s planem socialni péce.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 5, kritéria a), b), ¢)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro planovani zdravotni péce.
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Standard 3.3.

U vSech klientil se provadi a dokumentuje pravidelné pfehodnoceni jejich zdravot-
niho stavu3.

Uéel standardu:

Pravidelné prfehodnoceni zdravotniho stavu klientl je dileZité pro stanoveni potfeby zdravotni péce
a pro posouzeni ucinnosti dosud realizované zdravotni péce. PZSS stanovi vnitinim pfedpisem mini-
malni intervaly a rozsah tohoto pfehodnoceni. Pfehodnoceni zdravotniho stavu klienta se dokumen-
tuje.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS stanovi vnitinim pfedpisem minimalni intervaly a rozsah pfehodnocovani zdravotniho
stavu klientd.

Zdravotnicti pracovnici PZSS predpis dodrzuji.
3. Pfehodnoceni zdravotniho stavu klienta se zaznamendava do zdravotnické dokumentace.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 5, kritérium a), b), c)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro pfehodnocovani planu zdravotni péce.

31 Vedle pravidelného pfehodnoceni zdravotniho stavu klientl se pfehodnoceni provadi rovnéz v piipadé napf. po propus-
téni z hospitalizace, na zakladé doporuceni konziliarni sluzby, kdy jsou naordinovany nové léky, pfipadné vySetieni, odbéry
apod., které se sice provedou, ale jiz neni lékafem hodnocen jejich vysledek.
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Kapitola IV.
Navaznost a dostupnost poskytovanych zdravotnich sluzeb

Seznam standardu kapitoly:

4.1.

4.2.

4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

Pfi poskytovani zdravotni péCe PZSS odstrafiuje mechanické, jazykové, kulturni a ostatni
bariéry branici dostupnosti zdravotni péce Ci jejimu vlastnimu poskytovani.

PZSS stanovi a realizuje postup pro zajisténi kontinuity zdravotni péce klientlim a pro zajisténi
koordinace ¢innosti vSech pracovnik PZSS. PZSS vZidy stanovi nelékaiského zdravotnického
pracovnika, ktery odpovida za koordinaci veSkeré zdravotni péce o klienta.

PZSS ma systém pro ziskdvani vysledkd vySetieni provedenych v zdravotnickém
zafizeni. Klientlim PZSS je na zakladé propoustéci zpravy z nemocnice nebo na zadkladé dopo-
ruceni specialistll zabezpecena pfislusna zdravotni péce.

Kazdé predani klienta mezi sménami, mezi druhy péce Ci pfi pfekladech k jinému poskytovateli
zdravotnich sluzeb provadi kompetentni pracovnik kompetentnimu pracovnikovi, a je upraveno
vnitfnim predpisem s cilem zajistit klientlim standardni Groven zdravotni péce.

PZSS spolupracuje s ambulantnimi i lGZzkovymi poskytovateli zdravotnich sluzeb, s lékafi pri-
marni péce a dalSimi vhodnymi organizacemi s cilem zajistit svym klientlm vcas a spravné od-
povidajici zdravotni péci.

Pfed doCasnym pobytem klienta mimo PZSS (napf. u rodiny, v lazenském zafizeni) jsou
klienti, pfipadné jejich blizci, srozumitelnym zplsobem informovani o reZimovych opatienich
v ramci zachovani kontinuity poskytované zdravotni péce.
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Standard 4.1.

Pfi poskytovani zdravotni péce PZSS odstranuje mechanické, jazykové, kulturni
a ostatni bariéry branici dostupnosti zdravotni péce €i jejimu vlastnimu poskytovani.

Uéel standardu:

PZSS zajistuje zdravotni péci riznym skupindm obyvatel, néktefi klienti maji fyzicky handicap, kogni-
tivni ¢i smyslovy deficit, mluvi rliznymi jazyky ¢i dialekty, maji kulturni odliSnosti nebo jsou u nich pfi-
tomny jiné prekazky ztézujici jim komunikaci s pracovniky PZSS i dalSi ¢erpani zdravotni péce. PZSS by
mél o téchto prfekazkach védét a mél by realizovat takova opatieni, ktera je odstrani ¢i minimalizuji,
atov prlibéhu celého procesu poskytovani zdravotni péce.

Soucasti stanovenych opatfeni je u osob s fyzickym nebo smyslovym handicapem informace o dostup-
nosti a moznostech pouZiti kompenzacnich pomUcek®,
@ Indikatory standardu:
1. PZSS znd mozné prekazky ¢erpdanizdravotni péce u klientd.
PZSS stanovi postup, jak odstranit ¢i zmirnit prekazky pfi komunikaci klienta s pracovniky PZSS.

2
3. PZSS stanovi postup, jak zmirnit dopad pfekazek na poskytovani zdravotni péce.
4. Uvedené postupy jsou zavedeny do praxe.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 13 a)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a dopliuje postupy pro ¢erpani zdravotni péce osobami s fyzickym
nebo smyslovym handicapem.

327 vefejnych zdroji lze vyuZit napfiklad - http://rsss.mpsv.cz/projekt/vystupy-a-dokumenty/ .
40



http://rsss.mpsv.cz/projekt/vystupy-a-dokumenty/

SPOJENA AKREDITACNI KOMISE

Standard 4.2.

PZSS stanovi a realizuje postup pro zajiSténi kontinuity zdravotni péce klientiim a pro
zajisténi koordinace cinnosti vSech pracovnikii PZSS. PZSS vidy stanovi nelékaf-
ského zdravotnického pracovnika, ktery odpovida za koordinaci veSkeré zdravotni
péce o klienta.

Uéel standardu:

V pribéhu procesu poskytovani zdravotni péce se zajisStuje uspokojovani potieb klienta pomoci
zdrojl vramci PZSS a v pfipadé potteby i mimo PZSS. Na zdravotni péci o klienta se v PZSS mizZe podilet
vice pracovnik(l PZSS z rliznych Usek(. PZSS zajisti jejich vzdjemnou koordinaci a stanovi nelékarského
zdravotnického pracovnika, ktery je odpovédny za koordinaci zdravotni péCe poskytované klientovi.
PZSS zajisti, aby klienti znali jméno®® tohoto pracovnika, a aby v pfipadé jeho nepfitomnosti na praco-
viSti tato odpovédnost pfechazela na jiného nelékarského zdravotnického pracovnika.

@ Indikatory standardu:
1. PZSS stanovi vnitfnim pfedpisem postupy, které zajiStuji ndvaznost a koordinaci poskytované
zdravotni péce klientdm v rdmci PZSS* i mimo PZSS.

2. PZSS stanovivnitinim predpisem, nelékafského zdravotnického pracovnika, ktery je odpovédny
za koordinaci zdravotni péce o klienta.

3. Klient zna (pokud to jeho zdravotni stav dovoli) nebo ma dostupné jméno nelékarského zdra-
votnického pracovnika, ktery koordinuje jeho zdravotni péci a je seznamen s navaznosti jednot-
livych €innosti.

4. Vnitini pfedpis se v praxi dodrZuje.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 8, kritérium b)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajisténi kontinuity zdravotni péce.

33 S ohledem na spektrum klientd a jejich kognitivni funkce neni mozné vidy zajistit znalost jména zdravotnického pracov-
nika. Pozadavkem tohoto standardu tudiz neni povinnost klienta znat, ale povinnost PZSS co nejvice zvySit Sanci, Ze tato
informace bude pro klienta dostupna. Toho lze dosahnout napf. umisténim nasténky (,,O vaSe zdravi se stara...“) na pokoji
klienta nebo informacni tabulky v jeho dosahu.

34viz § 46 odst. 1 pism. b) zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkéach jejich poskytovani.
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Standard 4.3.

PZSS ma systém pro ziskavani vysledkii vySetieni provedenych v zdravotnickém za-
fizeni. Klientim PZSS je na zakladé propoustéci zpravy znemocnice nebo na zakladé
doporuceni specialistii zabezpecena pfislusna zdravotni péce.

Uéel standardu:

U&elem standardu je pfiméFené zabezpeéeni kontinuity zdravotni péée pfi pfedavani z péce sekun-
darni.

Pokud klienti pfichazi ze sekundarni péce bez vysledki, které jsou nutné k dalSimu spravnému rozhod-
nuti o zdravotni péci, ma PZSS vytvoren systém, jak se dozvédét o téchto vysledcich. Vysledky jsou
vhodnou formou v€leniovany do zdravotnické dokumentace klienta.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma vytvoren systém, jak zjistit vysledky vySetfeni provedenych v sekundarni péci a jak
S nimi pracovat.

2. Doporuceni specialistll jsou realizovana, pfipadné je zdlvodnén jiny postup.

3. Vysledky jsou vhodnou formou vélenovany do zdravotnické dokumentace.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 8, kritérium b)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajisténi kontinuity zdravotni péce.
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Standard 4.4.

Kazdé predani klienta mezi sménami, mezi druhy péce Ci pfi prekladech k jinému po-
skytovateli zdravotnich sluzeb, provadi kompetentni pracovnik kompetentnimu pra-
covnikovi, a je upraveno vnitinim pfedpisem s cilem zajistit klientim standardni tro-
ven zdravotni péce.

Uéel standardu:

Tuto povinnost PZSS uloZi svym nelékaiskym zdravotnickym pracovnikim ve vnitinim predpisu PZSS
upravujicim vedeni zdravotnické dokumentace.

Vnitini predpis pro veskeré typy predani klient(l upravuje alespon nasledujici podminky:

a)

d)

e)

minimalni pozadavky na kompetence nelékarskych zdravotnickych pracovnikd, ktefi klienta
pfedavaji/prebiraji;

postup pfi pfedani klienta mezi sménami;

postup pfi pfekladu klienta mezi druhy péce Ci k jinému poskytovateli zdravotnich sluzeb;

Pred prekladem klientl k jinému poskytovateli zdravotnich sluzeb, musi tento poskytovatel po-
tvrdit, Ze klienta pfijme; toto potvrzeni je zajiSténo jesté pred vlastnim transportem (pokud je to
vzhledem k mistnim podminkam a stavu klienta mozné). Pokud existuji formalni ¢i neformalni
dohody o prebirani klientd jinymi poskytovateli zdravotnich sluzZeb, v pfedpisu se to uvede;
formu predani klientl (u l(Zka, Ustné a se zdravotnickou dokumentaci, pouze zapisem do zdra-
votnické dokumentace, pfedavacim protokolem); pfi pfedani klienta do jiného druhu péce Ci
na jiné pracovisté musi byt proveden zaznam ve zdravotnické dokumentaci klienta;

obsah a formu zapisu do zdravotnické dokumentace klientd pfi predani.

@ Indikatory standardu:

1.

2.

PZSS ve vnitfnim predpisu upravi postup nelékarskych zdravotnickych pracovnik( pfi pfedavani
klient(, a to nejméné v rozsahu pismen a) az e) ucelu standardu.

Predpis se v PZSS dodrZuje.

& Vazba standardu na SKSS:

standard €. 1, kritérium c),
standard €. 6, kritérium a),
standard C. 8, kritéria b),

standard €. 10, kritéria c).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajisténi kontinuity zdravotni péce.
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Standard 4.5.

PZSS spolupracuje s ambulantnimi i lGZkovymi poskytovateli zdravotnich sluzeb,
s lékafri primarni péce a dalSimi vhodnymi organizacemi s cilem zajistit svym klien-
tim vcas a spravné odpovidajici zdravotni péci®.

Uéel standardu:

Odeslani klienta do péce ambulantniho ¢i liZkového zdravotnického zatizeni nebo jiné instituce musi
byt planovano. PZSS zna spektrum zdravotnickych zafizeni ve své spadové oblasti i to jaké druhy
a formy zdravotni péce tato zafizeni poskytuji a o jaké skupiny klientl pecuji. S témito zdravotnickymi
zafizenimi, pfipadné dalSimi institucemi navaze formalni nebo neformalni vztahy.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS zné& spektrum poskytovatell zdravotnich sluzeb ve své spadové oblasti.

2. P¥i zajisténi dalSi zdravotni péCe vyuziva PZSS sluzeb zafizeni ve své spadoveé oblasti, pokud je
to mozné.

3. Pokud je to mozné, zajistuje se pro klienty podp(irna zdravotni péce.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 8, kritérium b)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajisténi kontinuity zdravotni péce.

35 viz § 46 odst. 1 pism. ¢) zakona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.
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Standard 4.6.

Pied do¢asnym pobytem klienta mimo PZSS (napf. u rodiny, v lazenském zafizeni)
jsou klienti, pfipadné jejich blizci, srozumitelnym zptisobem informovani o reZzimo-
vych opatienich v ramci zachovani kontinuity poskytované zdravotni péce.

Uéel standardu:

Podani jasnych informaci o rezimovych opatienich (napf. strava, pohybovy rezim, pfevazy, stanoveni
zatéze atd.) pfi do¢asném pobytu klienta mimo PZSS, je zadsadni pro zabezpeceni optimalnich vysledk(
zdravotni péce. Soucasti informaci jsou pokyny o tom, za jakych okolnosti a kde, je tfeba neodkladné
vyhledat zdravotni péci. PZSS tyto informace poskytne pisemné, jednoduchym a srozumitelnym zp(-
sobem.

@ Indikatory standardu:

1. Informace o rezimovych opatfenich pro dobu pobytu klienta mimo PZSS se podavaji klientovi,
pfipadné jeho blizkym, pisemné jednoduchou formou a srozumitelnym zptsobem.

2. Soucastiinformaci jsou pokyny o tom, za jakych okolnosti a kde, je tfeba neodkladné vyhledat
zdravotni péci.®

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 8, kritéria b)

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajisténi kontinuity zdravotni péce.

36 viz § 46 odst. 1 pism. ¢) zakona €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.
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Kapitola V.
Personalni a organizacni zajiSténi zdravotnich sluzeb a profesni roz-
voj zdravotnickych pracovnikd

Seznam standardu kapitoly:

5.1.  Vedeni PZSS planuje pocet zdravotnickych pracovnik( a jejich kvalifikaci, potfebnou k zajisténi
odpovidajici zdravotni péce o klienty v rozsahu registrovanych zdravotnich sluzeb a dalSi rozvi-
jeni (rozSifovani) této kvalifikace.

5.2.  Povinnosti kazdého zdravotnického pracovnika PZSS jsou stanoveny v platné naplni prace.

5.3.  VSichni pracovnici, ktefi poskytuji zdravotni péci, maji v souladu s platnou legislativou
stanoveno aktudlni spektrum svych kompetenci, které jsou pravidelné hodnoceny a aktualizo-
vany.

5.4.  VSichni pracovnici, ktefi poskytuji zdravotni péci, jsou pfi nastupu zaskoleni dle potifeb PZSS
a s ohledem na jejich specifickou napln prace a pozadavky legislativy.
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Standard 5.1.

Vedeni PZSS planuje pocet zdravotnickych pracovnikii a jejich kvalifikaci®’, potieb-
nou k zajisténi odpovidajici zdravotni péce o klienty v rozsahu registrovanych zdra-
votnich sluzeb a dalSi rozvijeni (rozSifovani) této kvalifikace.

Uéel standardu:

V navaznosti na poslani PZSS, spektrum poskytované zdravotni péce a potieby klient( a jejich blizkych
a ve vazbé na predepsané normativy, vedeni PZSS stanovi po€ty potiebnych zdravotnickych pracov-
nikd, jejich pozadovanou kvalifikaci a definuje podminky a pravidla jejich dal$iho vzdélavani. Pokud
PZSS z néjakého dlvodu plan nedodrzZuje (napf. z divodu nedostatku zdravotnickych pracovnik(), ve-
deni PZSS tuto skute¢nost vede v patrnosti a pfijima opatfeni, aby tato situace neohrozila kvalitu a bez-
peCi poskytované zdravotni péce.

PZSS standard naplni, pokud prokaze, ze planuje obsazenijednotlivych pracovist a kontinualni vzdeé-
lavani nelékarskych zdravotnickych pracovnik(, Ze tento plan je aktualni a v praxi se dodrZuje.

V pfipadé (ékard, ktefi v PSSZ poskytuji zdravotni sluzby, ale nejsou jeho zaméstnanci (napf. maji do-
davatelskou smlouvu) se uplatni pozadavky tohoto standardu pfimérené.

@ Indikatory standardu:

1. Pocty zdravotnickych pracovnik( pro jednotliva pracovisté a jejich kvalifikace se v PZSS planuiji.

2. Podty a kvalifikace zdravotnickych pracovnikl odpovidaji pldnu nebo jsou v PZSS pfijimana na-
hradni opatfeni.

3. Kontinualni vzdélavani zdravotnickych pracovniki se planuje v souladu s potfebami PZSS.

4. Kazdému zdravotnickému pracovnikovi - zaméstnanci PSSZ je umozfiovano nebo pfimo posky-
tovano vzdélani a odborné Skoleni, které udrzuje €i zvySuje jeho odborné znalosti a dovednosti,
a tojak vramci PZSS, tak mimo nég;j.

5. PZSS dodrzuje platnou legislativu v oblasti planovani poctu a rozSifovani kvalifikace zdravotnic-
kych pracovnik(.®®

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 9, kritéria a), b),

e standard €. 10, kritérium b).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliiuje poZzadavky na planovani personalniho zajisténi zdravotnich
sluZeb kontinualniho vzdélavani zdravotnickych pracovnikd.

87 Zakon ¢. 96/2004 Sb., o nelékaiskych zdravotnickych povolanich; vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych
pracovnik{ a jinych odbornych pracovnik( v platném znéni.
38 Viz pfiloha ¢. 8 vyhlasky ¢. 99/2012 Sb., o poZadavcich na minimalni personalni zabezpeceni zdravotnich sluzeb v plat-
ném znéni.
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Standard 5.2.

Povinnosti kazdého zdravotnického pracovnika PZSS jsou stanoveny v platné naplni
prace.

Uéel standardu:

Povinnosti a z nich vyplyvajici pravomoci kazdého zdravotnického pracovnika (v€etné téch, ktefi pracu;ji
na podkladé jiného nez pracovnépravniho vztahu) je tieba pfesné definovat. Stanovené povinnosti
zdravotnickych pracovnik(l musi odpovidat jejich skuteéné ¢innosti a musi byt definovany pisemné
tak, aby byly pro zdravotnické pracovniky zavazné (napf. jako pfiloha pracovni smlouvy nebo pfimo jako
soucdst dodavatelské smlouvy u externich pracovnik(). Pfi uréovani naplné prace je tfeba postihnout
i situace, kdy se povinnosti zdravotnického pracovnika méni (napf. pfi sluzbé mimo pracovni dobu).
Pokud se na nékteré Cinnosti vztahuji zvlastni pozadavky na odbornou kvalifikaci (dosazené vzdélani,
praxe), napln prace musi byt v souladu s témito pozadavky.

@ Indikatory standardu:

1. Kazdy zdravotnicky pracovnik PZSS ma pisemné stanovenu napln prace.

2. Napln prace kazdého zdravotnického pracovnika odpovida jeho dosazenému vzdélani, kvalifi-
kaci a pfedchozi odborné praxi.

3. Napln prace kazdého zdravotnického pracovnika je aktualni a odpovida realité.
4. Zdravotnicti pracovnici znaji svoje povinnosti vyplyvajici z naplné prace.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 9, kritéria b), d)

Standard rozviji poZadavek SKSS a doplriuje povinnosti a postupy zpracovani popisl pracovnich
mist/naplni pro zdravotnické pracovniky.
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Standard 5.3.

VSichni pracovnici, ktefi poskytuji zdravotni péci, nebo se na ni podileji*®, maji v sou-
ladu s platnou legislativou stanoveno aktualni spektrum svych kompetenci, které
jsou pravidelné hodnoceny a aktualizovany.

Uéel standardu:

Kazdy pracovnik PZSS, poskytujici zdravotni péci (véetné externich pracovnik(, stazistll a dalSich osob,
které se podileji na poskytovani zdravotni pée) musi mit pfi ndstupu do zaméstnani stanovené, spo-
le€¢né s popisem pracovniho mista/naplné, i spektrum konkrétnich kompetenci*. Kompetence mu
jsou pridélovany nejen na zakladé jeho vzdélani, ale také na zakladé poslani PZSS, spektra klient(
a jejich potieb, specifickych kol konkrétniho pracovisté a v neposledni fadé osobnich znalosti a do-
vednosti, zdravotniho stavu a hodnotového systému daného pracovnika PZSS. Pfi stanovovani kompe-
tenci je nutné vychazet z platné legislativy*! a je mozné pfihlédnout napfiklad k doporu¢enim odbor-
nych spolecnosti.

Vzhledem k tomu, Ze podminky pro stanoveni kompetenci se v ¢ase méni, kompetence vSech pracov-
nikd PZSS, ktefi se podileji na poskytovani zdravotni péce, musi byt pravidelné aktualizovany (v inter-
valu stanoveném PZSS, nejméné vSak jednou za dva roky). Aktualizace se realizuje na zakladé pravi-
delného hodnoceni, které je, tam kde je to mozné, zaloZzeno na jasné definovanych kritériich nebo
na konkrétnich datech o kvalité prace daného jednotlivce.

Pokud z hodnoceni kompetenci pracovnika vyplynou nedostatky, které lze feSit poskytnutim dalSiho
vzdélavani a Skoleni tomuto pracovnikovi, jsou zahrnuty do jeho individualniho planu Skoleni a vzdéla-
vani.

Aktualni spektrum kompetenci spolec¢né s pravidelnym pisemnym hodnocenim kompetenci kazdého
zdravotnického pracovnika je zaznamenano v jeho osobnim spise.

@ Indikatory standardu:

1. Kazdy pracovnik PZSS, ktery poskytuje zdravotni péci, ma v souladu s platnou legislativou sta-
noveno spektrum svych kompetenci, se kterymi je sezndmen a které jsou uvedeny v jeho osob-
nim spise.

2. Kompetence kazdého pracovnika, poskytujiciho zdravotni péci, jsou vzdy pfizméné a minimalné
jednou za dva roky hodnoceny a aktualizovany a pracovnici jsou s vysledky hodnoceni sezna-
meni.

3. Hodnoceni a aktualizace kompetenci, jsou tam, kde je to mozné, zaloZeny na jasné definova-

nych kritériich nebo datech o kvalité prace hodnoceného pracovnika a vSichni pracovnici jsou
s témito kritérii seznameni.

%9 Jedna se o nezdravotnické pracovniky PZSS, ktefi napt. polohuiji klienty, zajistuji podani stravy, hygienu apod. a jsou k této
¢innosti prokazatelné zaskoleni.

40 Systém pridélovani a hodnoceni kompetenci je manaZersky nastroj pouzivany k minimalizaci rizik voblasti fizeni
lidskych zdroji. Jedna se o systémové a kontinudalni hodnoceni znalosti a dovednosti zdravotnického pracovnika
ajeho schopnosti tyto znalosti a dovednosti spravné uplatnit pfi poskytovani zdravotni péce. Nadfizeny zaméstnanec
na zakladé uvedeného hodnoceni pfizndva podfizenym zaméstnanclm opravnéni provadét vyjmenované cinnosti
avykony samostatné. Hodnoceni i stanoveni ¢i pfehodnoceni kompetenci se provadi opakované a je dokumentovano
a ulozeno v osobnim spisu.

41 7akon €. 95/2004 Sb., zakon o podminkach ziskavani a uznavani odborné zplsobilosti a specializované zplsobilosti
k vykonu zdravotnického povolani |ékafe, zubniho lékafe a farmaceuta v platném znéni; zakon ¢. 96/2004 Sb., zakon
o nelékafskych zdravotnickych povolanich, vplatném znéni; vyhlaska ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych
pracovnik{ a jinych odbornych pracovnik( v platném znéni.
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4. Nedostatky zjiSténé pfi hodnoceni kompetenci, které lze feSit poskytnutim dalSiho vzdélavani
a Skoleni, jsou zahrnuty do individualniho planu vzdélavani pracovnika.

5. Spektrum kompetenci kazdého pracovnika, poskytujiciho zdravotni péci, je aktualni a odpovida
skutec¢nosti a je v souladu s platnou legislativou.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 9, kritéria, b), d),
e standard €. 10, kritéria a), b).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a dopliiuje povinnosti a postupy zpracovani kompetenci pro zdravot-
nické pracovniky ve vazbé na platnou legislativu.
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Standard 5.4.

VSichni pracovnici, ktefi poskytuji zdravotni péci, jsou pfi nastupu zaskoleni dle po-
tieb PZSS a s ohledem na jejich specifickou napli prace a pozadavky legislativy.

Uéel standardu:

Novy pracovnik, ktery poskytuje zdravotni péci, chce-li dobfe plnit svoji funkci, potfebuje porozumét
organizacni struktufe PZSS a svému zapojeniv ni. Toho dosahne tim, Ze se seznami s novym pracovis-
tém a svou vlastni pracovni naplni. Jako soucast takového uvedeni do provozu musi byt pracovnik se-
znamen se vSemi vnitfnimi pfedpisy, které se vztahuji k jeho praci a musi si osvojit veSkeré postupy,
které bude provadét. U nékterych takovych €innosti je s vyhodou pozadovat po proSkoleném pracovni-
kovi, aby prokazal potfebné znalosti a dovednosti pfed tim, nez je mu umoznéno provadét je samo-
statné. Je rovnéz nutné pamatovat na Skoleni, ktera jsou povinna z platné legislativy (napf. Skoleni
v bezpecnosti a ochrané zdravi pfi praci, protipozarni ochrané).

Povinnost fadného zaSkoleni se v pfiméfeném rozsahu vztahuje i na smluvni (externi) zdravotnické
pracovniky, stazisty a dalSi osoby*?, které poskytuji zdravotni péci PZSS. | v jejich pfipadé plati, Ze roz-
sah zapracovani odpovida jejich pracovnimu zarazeni.

@ Indikatory standardu:

1. VSichni zdravotnicti pracovnici PZSS jsou pfi nastupu zaskoleni.

2. Délka, rozsah a napli zaskoleni odpovida pracovnimu mistu, které zdravotnicky pracovnik vyko-
nava.

3. VSichni zdravotnicti pracovnici jsou v rozsahu stanoveném PZSS zaSkoleni v oblastech, které vy-
Zaduje platna legislativa.

4. O zaSkoleni kazdého zdravotnického pracovnika je veden pisemny zaznam.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 9, kritérium c)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a dopliuje postupy pro realizaci adaptacniho procesu u pracovnikd,
poskytujicich zdravotni péci.

42 Jedna se napi. o neformalné pecujici osoby (napf. rodinni pfislusnici klienta), které museji byt rovnéz v pfiméreném roz-
sahu pouceny o postupech bezpecéné péce a nutnosti koordinace jejich ¢innosti s ¢innostmi pracovnikd PZSS.
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Kapitola VI.
Zajisténi bezpecCi prostredi a protiepidemickych opatreni pri posky-
tovani zdravotnich sluzeb

Seznam standardu kapitoly:

6.1.

6.2.
6.3.

6.4.
6.5.
6.6.
6.7.

PZSS ma vytvoren a zaveden do praxe koordinacni postup k predchazeni vzniku a Sifeni
infekénich onemocnéni, program ke snizeni rizik infekci spojenych s poskytovanim zdravotni
péce (dale jen instituciondlnich ndkaz) a profesiondlnich infekci pracovnikd.

V PZSS se dodrzuje hygiena rukou.

PZSS stanovi metody a postupy spojené s rizikem infekci a urCi jednotny postup
pro hygienicko-epidemiologicky vyznamné situace za uc¢elem snizovani rizika infekce pro kli-
enty i pracovniky.

PZSS provadi $koleni pracovnik(l v oblasti hygienicko-epidemiologické problematiky.
PSSZ zajisti bezpeci a bezpe€nost prostiedi a osob.
PZSS zajisti bezpecné nakladani s chemickymi latkami a odpadem.

PZSS zajisti bezpec€ny a spolehlivy provoz zdravotnickych prostiedkd - zdravotnické techniky
a méfidel.
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Standard 6.1.

PZSS ma vytvoren a do praxe zaveden koordinacni postup k pfedchazeni vzniku a Si-
feni infekEnich onemocnéni, program ke snizeni rizik institucionalnich nakaz a pro-
fesionalnich infekci pracovnikii.

Uéel standardu:

PZSS standard naplni vytvofenim programu kontroly infekci, ktery zahrnuje zplsob a rozsah hlaseni
infekénich onemocnéni*, systém sledovani a evidence institucionalnich nakaz a profesionalnich in-
fekci pracovnik(*4. Program musi byt komplexni a musi zahrnovat jak problematiku zdravotni péce
o klienta, tak oblast zdravi pracovnik( a zaclenuje vSechny prostory PZSS slouzici klientlim, pracovni-
kim a navstévam. Program kontroly instituciondlnich ndkaz a profesiondlnich infekci Uzce souvisi se
zdravotni péci a dalSimi ¢innostmi v ramci PZSS. Dozorem nad programem kontroly institucionalnich
nakaz a profesionalnich infekci (sbér dat, pfedavani hladSeni, kontakt s organem verejného zdravi) je
povéren jeden pracovnik PZSS. Vysledky monitoringu institucionalnich nakaz a profesionalnich infekci
jsou pravidelné sdélovany pracovnik(im PZSS. VSichni pracovnici maji orientaéni piehled o postupu,
zpUlsobu hlaseni a evidenci infekénich onemocnéni, institucionalnich ndkaz a profesiondlnich infekci.
V souladu s platnou legislativou PZSS spolupracuje s organem ochrany vefrejného zdravi a predklada
mu zpravy o vyskytu infekénich onemocnéni a opatreni ke snizeni rizik institucionalnich nakaz a profe-
sionalnich infekci.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS hlasi vyskyt infekénich onemocnéni v souladu s platnou legislativou.

2. PZSS sleduje a analyzuje vyskyt vSech institucionalnich ndkaz v souladu s platnou legislativou.
3. PZSS sleduje a analyzuje vyskyt vSech profesionalnich infekci v souladu s platnou legislativou.
4

PZSS provadi opatreni ke snizeni vzniku a Sifeni infekénich onemocnéni, snizeni rizik institucio-
ndlnich nakaz a profesionalnich infekci.*®

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 10, kritéria c),
e standard €. 13, kritérium a),
e standard €. 15, kritéria a), b), e).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro prevenci vzniku a Sifeni infek€nich onemoc-
néni.

“3viz § 16 odst. 2 zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi v platném znéni.
44viz § 16 odst. 1 zakona ¢. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi v platném znéni.
45\/iz 8§15 odst. 1 zakona ¢. 258/2000 Sb., 0 ochrané verejného zdravi v platném znéni.
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Standard 6.2.
V PZSS se dodrzuje hygiena rukou.

Uéel standardu:

Myti a dezinfekce rukou jsou zakladem prevence institucionalnich nakaz. Dodrzovani zasad hygieny ru-
kou je vhodnym indikatorem kvality zdravotni péce.

PZSS standard naplni dostupnosti a dostateénym mnozZstvim funkénich zasobnik{ na myci emulze
amydlo, dezinfek¢ni prostiedky a jednorazoveé ruéniky na mistech epidemiologicky a provozné vy-
znamnych. Po spotfebovani dezinfekéniho pfipravku v davkovacich je nutné davkova¢ mechanicky
omyt, doplnit dezinfekEnim pfipravkem a oznacit datem plnéni, exspiraci a nazvem dezinfekéniho pfi-
pravku.

Na viditelnych a dostupnych mistech je vhodné umistit nazorné obrazky spravné techniky myti a dez-
infekce rukou (hygienickd) a pouzivani rukavic. Pracovnici jsou pravidelné Skoleni kompetentnimi
osobami ve spravné technice myti a dezinfekce rukou v souladu s platnou legislativou. O Skoleni je ve-
dena evidence. PZSS kontroluje pracovni postupy a ¢innosti, kde je vyzadovano myti a dezinfekce rukou
a pouzivani rukavic.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS kontroluje spravné postupy pfi myti a dezinfekci rukou.
2. PZSS provadi opatieni ke zvySeni miry dodrzZovani hygieny rukou.
3. PZSS provadi pravidelna Skoleni v hygiené rukou.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 10, kritérium b),
e standard €. 13, kritérium a),
e standard €. 15, kritérium a), e).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro prevenci vzniku a Sifeni infekénich onemoc-
néni.
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Standard 6.3.

PZSS stanovi metody a postupy spojené s rizikem infekci a ur€i jednotny postup pro
hygienicko-epidemiologicky vyznamné situace za ucelem snizovani rizika infekce
pro klienty i pracovniky.

Uéel standardu:

PZSS je povinen dodrZovat hygienické pozadavky pfi pfijmu a oSetfovani klientd v souladu s platnou
legislativou.*® PZSS stanovi mista a ¢innosti, kde je pfedpoklad velkého vyskytu nebo rizika infekce
a kde to vyZaduje platna legislativa, a vypracuje jednotné postupy, které popiSe ve vnitfinim predpisu
PZSS (napf. v provoznim fadu ¢i dalSich vnitinich predpisech). Rizikova mista a ¢innosti hygienicko-
epidemiologicky vyznamné jsou PZSS pravidelné kontrolovany a stanovené postupy a metody se dodr-
Zuji.

Mezi tyto oblasti a ¢innosti patfi:
a) osSetreniklient;
b) zasady dezinfekce;
c) zasady sterilizace a jeji kontroly;
d) zasady manipulace s pradlem;
e) zasady manipulace se surovinami, se stravou a s prostfedky pro jeji pfipravu;
f) zasady uklidu a malovani;
g) zasady a postup pfi kontaminaci prostor a ploch biologickym materialem;
h) zasady tfidéni, shromazdovani a likvidace odpadu;
i) zasobovanivodou - opatfeni na prevenci legioneldz;
j) hlaseniinfekénich onemocnéni, institucionalnich nakaz a profesionalnich infekci;
k) bariérova oSetfovacitechnika;
l) rezimova a edukacni opatfeni omezujici Sifeni pfenosnych chorob;
m) hygiena rukou;
n) poranénio pouZzitou jehlu, kontaminovanou pom(icku, expozice biologickému materialu;
0) odbér a manipulace s biologickym materidlem;
p) ochranna dezinsekce, deratizace.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma vypracovany provozni fad minimalné v rozsahu pismen a) az |) ic¢elu standardu.
2. Provoznifad se dodrzuje.

3. PZSS ma definovany cinnosti, spojené s rizikem infekce. Formou vnitfnich predpisdi ma
stanoveny jednotné postupy za UCelem snizovani rizika infekce, a to minimalné v rozsahu
pismen a) az p) uc€elu standardu.

4. Vnitifni pfedpisy se dodrZuji v praxi a PZSS je kontroluje.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 13, kritérium a),
e standard €. 15, kritérium a), e).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro prevenci vzniku a Sifeni infekénich onemoc-
néni.

46 viz § 17 zakona ¢. 258/2000 Sb., 0 ochrané vefejného zdravi;
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Standard 6.4.

PZSS provadi Skoleni pracovnikii v oblasti hygienicko-epidemiologické problema-
tiky.

Uéel standardu:

PZSS provadi v souladu s platnou legislativou pribézna Skoleni pracovnik, napf. v oblastech hygieny
rukou, tfidéni a likvidaci odpadu, manipulace s pradlem, stravovani, uklid, dezinfekce, sterilizace, hla-
Seni institucionalnich ndkaz apod. Soucasti Skoleni jsou rovnéz aktudlni hygienicko-epidemiologicka
rizika a postupy jejich pfedchazeni.

PZSS standard naplni vypracovanim vnitinich pfedpist souvisejicich s protiepidemickymi opatfenimi
(viz standard 6.3) a priibéZnym Skolenim pracovnik(l PZSS v této problematice. Pfi posuzovani shody
se standardem bude vyZzadovano pfedlozeni prezencni listiny ¢i zaznamu o provedenych Skolenich
(napf. seminare, provozni schlizky, porady).

@ Indikatory standardu:
1. PZSS provadi Skoleni pracovnik( v oblasti hygienicko-epidemiologickych predpisd.

2. Skoleni reaguje na vyznamné zmény v oblasti hygienickych a epidemiologickych poZadavki
na provoz PZSS v souladu s platnou legislativou.

3. Pracovnici znaji a dodrzuji postupy, ve kterych jsou Skoleni.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €.10, kritérium b), c),
e standard €. 13, kritérium a).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro prevenci vzniku a Sifeni infekénich onemoc-
néni.
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Standard 6.5.

PSSZ zajisti bezpeci a bezpecnost prostiedi *’ a osob®.

Uéel standardu:

Bezpecné prostredi je takovy stav prostor, budov, pozemk( a zafizeni, ktery nepredstavuije riziko, resp.
ktery minimalizuje s ohledem na konkrétni podminky a objektivni riziko poSkozeni pro osoby, které se
zde pohybuiji, tedy pracovniky poskytujici péci, klienty i navstévniky PZSS.

Bezpecnost je ochrana pracovnik(, klientd a dalSich osob a jejich majetku proti Utoku, kradezi ¢i po-
Skozeni.*®

PSSZ musi v prvni fadé tyto dva aspekty prostiedi (bezpeci a bezpecnost prostiedi a osob) planovat,
mit stanovené postupy k jejich zajiSténi, pravidelné Skolit k tomuto ucelu personalvjeho povinnostech
a dale nastavit plan kontrol, provérek a revizi za ucelem udrzZeni trvalého bezpeci a bezpecnosti fyzic-
kého prostiedi. PSSZ dale musi mit nastaveny systém adekvatni reakce na vysledky kontrol, provérek
arevizi a tento aktivizovat.

PSSZ zajisti identifikaci vSech osob, se kterymi je v pracovnépravnim ¢i jiném smluvnim vztahu a které
vstupuji do kontaktu s klienty ¢i se pohybuji v prostorach, kde se klientim poskytuje pfiméa ¢i neptima
péce. Mezi tyto osoby patfi minimalné nasledujici skupiny:

a) pracovniciv pracovnépravnim ¢i obdobném vztahu s PSSZ;

b) zaméstnanci smluvnich dodavateld;

c) osoby pfipravujici se v zafizeni na vykon zdravotnického povolani;

d) dobrovolnici;

e) stazisté;

f) dalSi osoby, které poskytuji péci klientdim nebo se jinak podileji na provozu PZSS.

Prostory a vybaveni pro poskytovani zdravotni péce jsou pristupné pouze opravnénym osobam. PSSZ,
s ohledem na rozsah a obsah poskytovanych zdravotnich sluzeb a na potieby jednotlivych klientd, za-
vede opatfeni a procesy zabrafujici odchodu klientli s omezenymi kognitivnimi schopnostmi z kontro-
lovaného prostoru ¢i objektu PZSS. Tyto procesy jsou v ramci moznosti nastaveny tak, aby individualni
klienty co nejméné omezovaly v pravu na svobodny pohyb.

47 Nafizenivlady ¢. 272/2011 Sb., o ochrané zdravi pfed nepfiznivymi G¢inky hluku a vibraci v platném znéni.

48 Jedna se o obecnou prevencéni povinnost ,,criminale compliance® - systém internich firemnich opatfeni a postupd
pro prevenci, detekci a reakci na pfipadna trestnépravni jednani, ktery je souc¢asti firemni kultury spolecnosti a je rovnéz
vyZadovan platnou legislativou, napf. zakonem €. 183/2016 Sb., o trestni odpovédnosti pravnickych osob a fizeni proti
nim.

4 pPriklady nedostatk(l v oblasti bezpeci fyzického prostiedi mohou byt nezajiSténa okna napf. na pracovistich se zvlastnim
rezimem, kde hrozi nebezpeci padu klienta apod., ostré ¢i jinak nebezpeCné soucasti zafizeni €i vybaveni
spolec¢nych prostor PZSS, chybéjici poklopy kanalizace, zabradli nebo napfiklad volné pfistupné chemikalie
¢i nebezpeény odpad. Piiklady problémd s bezpecnosti jsou volné pfistupna oddéleni, kde se vyskytuji nesobéstacni
klienti, citlivé informace ¢i dileZita zafizeni, jejichz poSkozeni by mohlo narusit fungovani PZSS nebo ohrozit klienty.
Zakon €. 250/2021 Sh., o bezpecnosti prace v souvislosti s provozem vyhrazenych technickych zafizeni a o zméné
souvisejicich zakond a souvisejici predpisy.
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Indikatory standardu:

1.

PSSZ planuje a fidi zajiSténi bezpeci a bezpec€nosti prostfedi a osob v€etné planovani a reali-
zace revizi vyhrazenych technickych zafizeni a budov v souladu s platnou legislativou.
Zajisténi bezpeci a bezpec€nosti prostredi se planuje a fidi téz v pripadé staveb, rekonstrukci Ci
jinych situaci, které mohou bezpeci a bezpecnost pfechodné narusit.

Prostfedi je predmétem pravidelnych kontrol z hlediska bezpeci a bezpec€nosti.

VSechna identifikovana rizika v oblasti bezpeci a bezpecnosti jsou odstrafiovana i s ohledem
na konkrétni podminky a objektivni moznosti minimalizovana. V pfipadé rizik, jejichZ odstranéni
vyZaduje delSi dobu, vétSiinvestici a podobné, je jejich odstranéni planovano a v mezidobi jsou
pfijimana adekvatni nahradni opatfeni.

VSechny osoby, minimalné v rozsahu pismen a) az f) u¢elu standardu, jsou v prostorach PZSS
identifikovany.

Pracovnici PZSS v¢etné externich dodavateld, znaji a dodrZuji své povinnosti v zajisténi bezpeci
a bezpecnosti fyzického prostiedi a osob.

PSSZ ma systém opatieni, kterymi zabraruje odchodu klientd s omezenymi kognitivnimi schop-
nostmi z kontrolovaného prostoru €i objektu PZSS tak, aby individualni schopnosti a pravo na
pohyb byly omezeny co nejméné.

& Vazba standardu na SKSS:

standard €.13, kritérium a), b),
standard €. 1, kritérium d),
standard €. 2, kritérium a), b).

Standard rozviji pozadavek SKSS a doplfiuje postupy pro dodrZovani prév klientd pfi poskytovani zdra-
votni péce.
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Standard 6.6.

PZSS zajisti bezpe€né nakladani s chemickymi latkami a odpadem.

Uéel standardu:

Oblast manipulace s chemickymi latkami a nakladani s odpadem je regulovana narodni i evropskou
legislativou.®® Jeji dodrZovani je pro naplnéni tohoto standardu zasadni.

PZSS upravi nakladani s chemickymi latkami a odpadem vnitinim predpisem (vnitfnimi predpisy),
jehoz predmétem musi byt alespon:
a) typy chemickych latek a druhy odpadfl, které se v PZSS vyskytuiji;

b) zasady shromazdovani (u odpadu), skladovani, oznaCovani, manipulace s chemickymi lat-
kami a odpadem;

c) pouzivani osobnich ochrannych pracovnich prostredk(;

d) likvidace chemickych latek a odpadu;

e) postup pfinehodach a havariich;

f) rozsah Skoleni pracovnikd v nakladani s chemickymi latkami a odpadem.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS dodrzuje platnou legislativu v oblasti nakladani s chemickymi latkami a odpadem.
2. PZSS upravi nakladani s chemickymi latkami a odpadem vnitfnim pfedpisem (vnitfnimi pfed-
pisy), ktery obsahuje alespon oblasti uvedené v pismenech a) az f) u€elu standardu.

3. Schemickymilatkamia odpadem se v PZSS naklada dle vnitiniho pfedpisu, pracovnici znaji své
povinnosti a dodrzuji je.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 13, kritérium a),
e standard €. 10, kritérium b),
e standard €. 1, kritérium c).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajiSténi bezpeci prostfedi ve vazbé na posky-
tovani zdravotni péce.

50 viz zakon ¢&. 350/2011 Sh., chemicky zakon v platném znéni; zakon ¢. 541/2020 Sbh., o odpadech v platném znéni;
vyhlaska ¢. 273/2021 Sb., o podrobnostech nakladani s odpady; Nafizeni vlady ¢. 145/2008 Sb., kterym se stanovi seznam
znecistujicich latek a prahovych hodnot; zakon €. 18/1997 Sb., atomovy zakon v platném znéni; zakon €. 378/2007 Sb.
o léCivech v platném znéni a dalSi souvisejici pravni predpisy.
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Standard 6.7.

PZSS zajisti bezpecny a spolehlivy provoz zdravotnickych prostiedkii - zdravotnické
techniky a méridel.

Uéel standardu:

Provoz zdravotnickych prostiedkl - zdravotnické techniky a méfidel podléha legislativé®?. Jednim z po-
Zadavkl standardu je tedy dodrzovani legislativy v této oblasti.

PZSS standard naplni, pokud prokaze, zZe eviduje vSechnu zdravotnickou techniku a méfidla, kterd jsou
zde pouzivana, a to véetné pfistroji darovanych, zaptj¢enych, ve zkuSebnim provozu a podobné.
U zdravotnické techniky a méfidel jsou s ohledem na platnou legislativu a poZzadavky vyrobce konkrét-
niho pfistroje planovany, provadény a dokumentovany pravidelné revize, kalibrace, ovéreni, validace,
bezpecnostné technické kontroly ¢i dalSi pfislusné tkony k zajisténi jejich spolehlivého a bezpecného
provozu. Pracovnici, ktefi s pfistroji pracuji Ci se podileji na jejich udrzbé, jsou k tomuto ucelu ade-
kvatné skoleni®? dle poZadavk(l vyrobce a v souladu s platnymi pravnimi predpisy.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS dodrzuje platnou legislativu v oblasti provozu zdravotnické techniky®® a méfidel.

2. PZSS eviduje vSechnu zdravotnickou techniku a méridla, ktera se v PZSS pouZzivaji a planuje
u nichrevize, kalibrace, bezpecnostné technické kontroly ¢i dalSi pfislusné ukony s ohledem na
platnou legislativu a poZzadavky vyrobce.

3. VSechna zdravotnicka technika a méfidla, ktera se v PZSS pouzivaji, maji platné doklady o revi-
zich, kalibracich, ovéfenich, validacich, bezpecnostné technickych kontrolach ¢i dalSich pre-
ventivnich ukonech s ohledem na platnou legislativu a pozadavky vyrobce.

4. Pracovnici, ktefi s pfistroji pracuji Ci se podileji na jejich udrzbé, jsou k tomuto ucelu adekvatné
Skoleni, o tomto Skoleni existuji zaznamy a pracovnici své povinnosti znaji a uméji je popsat.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 13, kritérium a),
e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 10, kritérium b).

Standard rozviji pozadavek SKSS a dopliuje postupy pro zajiSténi bezpeci prostfedi ve vazbé na posky-
tovani zdravotni péce - nakladani se zdravotnickymi prostredky.

51 Viz. zakon €. 505/1990 Sb., o metrologii v platném znéni; vyhlaska Ministerstva prdimyslu a obchodu ¢. 345/2002 Sb.,
kterou se stanovi méfidla k povinnému ovéfovani a méfidla podléhajici schvaleni typu; Zakon €. 375/2022 Sh. Zakon o zdra-
votnickych prostfedcich a diagnostickych zdravotnickych prostiedcich in vitro; Zakon ¢. 90/2021 Sbh. Zakon, kterym se méni
zakon €. 268/2014 Sb., o zdravotnickych prostfedcich a 0 zméné zakona €. 634/2004 Sb., o spravnich poplatcich, v platném
znéni; zakon €. 634/2004 Sb., o spravnich poplatcich, v platném znéni a zakon €. 40/1995 Sh., o regulaci reklamy a 0 zméné
a doplnéni zakona €. 468/1991 Sb., o provozovani rozhlasového a televizniho vysilani, v platném znéni; Zakon €. 268/2014
Sh. Zakon o diagnostickych zdravotnickych prostfedcich in vitro.

52Viz 88 40 - 41 Zakona €. 375/2022 Sb.

%3 Viz § 39 Zakona €. 375/2022 Sbh.
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Kapitola VII.
Nouzové a havarijni situace,
fizeni rizik pfi poskytovani zdravotni péce

Seznam standardu kapitoly:

7.1.  PZSS zavede ucinny postup provadéni kardiopulmonalni resuscitace.
7.2.  PZSS mazavedeny systém v€asné detekce zhorSeni stavu klienta.

7.3.  PZSS zajisti ochranu pfed pozarem Ci zakoufenim pro klienty, navstévy a pracovniky.
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Standard 7.1.

PZSS zavede ucinny postup provadéni kardiopulmonalni resuscitace.

Uéel standardu:
PZSS vytvori vnitini predpis, ktery upravi minimalné nasledujici oblasti:

a) vybaveni jednotlivych pracovist pfistroji, zdravotnickymi prostfedky, pfipadné léCivymi pfi-
pravky k neodkladné kardiopulmonalni resuscitaci (KPR);

Spektrum tohoto vybaveni zaleZi na rozhodnuti vedeni PZSS a musi vychazet ze spektra klient(
(pecCuje-li napft. pracovisté jak o déti, tak o dospélé, musi byt k dispozici zdravotnické prostfedky
odpovidajici obéma populacnim skupinam);

b) frekvenci kontrol funkénosti pfistrojii a exspiracni doby zdravotnickych prostfedk(l a pfipad-
nych l&civych pfipravkd (minimalné jedenkrat tydné) véetné zaznamda o provedené kontrole;

c) organizacni aspekty provadéni KPR - jak probiha pfipadna resuscitace organizacné (kdo ji za-
jiStuje pro jednotliva pracoviste, jaké jsou telefonni kontakty atd.);

d) rozsah (minimalné v rozsahu metodiky BLS.**) a frekvenci Skoleni jednotlivych skupin pracov-
nikd v KPR (minimdlné 1x ro¢né véetné prezkouseni a vedeni zaznamdi o Skoleni)®s.

Toto proskoleni se vzdy tyka zdravotnickych pracovnik( a dle rozhodnuti vedeni PZSS i dalSich
pracovnik( PZSS. Zvlastni pozornost je vénovana véasnému proskoleni nové pfijatych pracov-
nikd.

@ Indikatory standardu:
1. PZSS ma vypracovany vnitini pfedpis upravujici postupy pro zajisténi nepretrzité dostupnosti
KPR minimalné v rozsahu pismen a) az d) ucelu standardu.
2. Praxe v PZSS je v souladu s vnitinim predpisem.

3. PZSS zajistitrvalou dostupnost KPR pro klienty, pracovniky a dalSi osoby ve vSech svych prosto-
rach.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 14, kritéria a), b), ¢),

e standard €. 1, kritérium c).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a dopliiuje ho o postupy poskytovani zdravotni péce klientlim s ur-
gentnim zhorSenim zdravotniho stavu.

54 viz napfiklad www.cprguidelines.eu nebo www.resuscitace.cz.
% Pfiloha €. 1, bod 2.10.1. vyhlasky ¢. 102/2012 Sb. v platném znéni.
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Standard 7.2.

PZSS ma zavedeny systém véasné detekce zhorseni stavu klienta.%®

Uéel standardu:

Vsichni zdravotni¢ti pracovnici poskytujici zdravotni péci klientdm musi mit dostate¢né znalosti a zku-
Senosti k tomu, aby identifikovali klienty, u nichz dochazi k akutnimu zhorSeni zdravotniho stavu a
zajistili véasnou odpovidajici péci. Pro identifikaci klientl s nahle vzniklym zdvaznym postizenim
zdravi a klient( v pfimém ohroZeni Zivota PZSS stanovi kritéria zaloZzend na méreni fyziologickych funkci
(napf. systém Early Warning Signs/Paediatric Early Warning Signs) s tim, Ze tato kritéria jsou zpraco-
vana pro vSechny populaéni skupiny klientd PZSS (déti, dospéli) a jsou dostupna na vSech pracovistich,
kde je poskytovana zdravotni péCe. PZSS dale zajisti a provéfuje jejich znalost u zdravotnickych pracov-
nikd poskytujicich zdravotni péci klientlim véetné proskoleni o postupu pfiidentifikaci klienta s akutnim
zhorSenim zdravotniho stavu. Minimalni soucasti tohoto postupu je popis aktivace systému (kdy volat
lékare, kdy pfivolat KPR tym dle standardu 7.1. nebo rychlou zachrannou sluzbu).

@ Indikatory standardu:

1. PZSS stanovi vnitfnim predpisem postup pro véasnou detekci zhor$eni stavu klientl a reakci na
identifikaci zhorSeného stavu.

2. Vnitini pfedpis stanovi kritéria pro v€asnou detekci zhorSeni stavu, tato kritéria jsou stanovena
pro v§echny populacéni skupiny klient PZSS.

3. Zdravotnicti pracovnici poskytujici zdravotni péci vnitini pfedpis znaji a dodrzuiji.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 14, kritéria a), b), c),

e standard €. 1, kritérium c).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a doplnuje ho o postupy poskytovani zdravotni péce - casného zvla-
dani akutniho zhorSeni zdravotniho stavu u klientl PZSS.

5% Metodicky pokyn Redeni stav(l hroziciho nebo néhle vzniklého selhani zakladnich Zivotnich funkci, vydany Véstnikem
MZCR, ¢astka 11/2019. Uvedeny pokyn je sice pro akutni ldZkovou pééi, ale mlze slouZit jako voditko pro zakladni orientaci

v problematice.
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Standard 7.3.

PZSS zajisti ochranu pfed pozarem ¢i zakoufenim pro klienty, navstévy a pracovniky.

Uéel standardu:

PZSS spliiuje veSkeré predpisy a normy v oblasti pozaru ¢i zakouteni, které vychazeji z narodni legisla-
tivy.%”

K zabezpeceni PZSS proti pozaru Ci zakoureni je nutné pristupovat prostfednictvim Fizeni rizik, jehoz
soucastije:

a) analyzarizika z hlediska poZzaru ¢i zakoureni, kdy se berou v ivahu takové aspekty, jako je mnoz-
stvi skladovanych hoflavin, rizikovost ¢innosti, které se v danych prostorach provadi (napfiklad
prace s elektfinou ¢i otevienym ohném apod.) a dalsi;

b) analyzarizika pfed stavbou Cirekonstrukci ¢i jinymi ¢Cinnostmi do¢asné zvySujicimi riziko pozaru
¢i zakoureni;

c) zavedeni takovych preventivnich opatfeni, ktera pozarni riziko snizuji ¢i zmirfiuji jeho dopady
(plechové skiiné na hoflaviny, ¢astéjsi kontroly, instalace detekénich systém, zvySeni dostup-
nosti prostfedk( pro zdolavani pozaru, Skoleni pracovnik( a podobné);

d) sezndmeni pracovnik( i externich dodavatell s riziky na jejich pracovisti ¢i misté vykonu ¢in-
nosti a se zavedenymi preventivnimi opatfenimi.

Dilezitymi komponentami protipozarnich opatieni je detekce poZaru ¢i zakoufeni a jeho zdolavani.
Existuje mnoho variant, jak toto zajistit. Tam, kde nejsou instalovana technologicka feSeni (napf. de-
tektory Ci sprinklery) a za detekci i pfipadné haseni odpovidaji pracovnici, je nutné o to dislednéji pra-
covniky Skolit a provérfovat jejich znalosti.

Zasadnim prvkem protipozarniho zabezpeceni je rychlé a snadné opusténi ohrozenych prostor, evaku-
ace. K zajiSténi evakuace je nutné:

e) planovat evakuacis ohledem na charakter prostor (umisténiv budové, pfitomnost evakuacnich
vytah(), pocet pracovnik(l a klientd, jejich zdravotni stav, schopnost samostatné evakuace,
nutnost dozoru nad mistem shromazdovani evakuovanych a dalSi specifika;

f) urcit a oznacCit Unikové cesty, zajistit volné unikové vychody a adekvatni shromazdisté;

g) zajistit spoluprdci s hasi¢skym zachrannym sborem;

h) pravidelné provéfovat ¢i nacvi¢ovat®® plan evakuace navSech pracovistich, a to minimalné tak,
aby na kazdém pracovisti probéhl takovy nacvik ¢i provéfeni minimalné jednou za dva roky.

VSichni pracovnici musi znat své povinnosti jak v prevenci, tak ve zdolavani pozarnich situaci evakuaci.
K tomuto ucelu musi byt Skoleni pfimérené své roli v programu prevence a zakoufeni a jejich znalosti
a dovednosti musi byt pravidelné provéfovany.

57 zakon €. 133/1985 Sh., 0 pozarni ochrané v platném znéni; zakon ¢. 239/2000 Sb., o integrovaném zachranném systému;
vyhlaska Ministerstva vnitra €. 246/2001 Sb., o stanoveni podminek pozarni bezpecnosti a vykonu statniho pozarniho do-
zoru v platném znéni; vyhlaska Ministerstva vnitra ¢. 23/2008 Sb., o technickych podminkach pozarni ochrany staveb v plat-
ném znéni; vyhlaska €. 202/1999 Sh., kterou se stanovi technické podminky pozarnich dvefi, koufotésnych dvefi a kouro-
tésnych pozarnich dvefi v platném znéni; Nafizeni vlady ¢. 375/2017 Sb., o vzhledu, umisténi a provedeni bezpec¢nostnich
znacek a znaceni a zavedeni signall v platném znéni.

%8 Nacvi¢ovanim evakuacéniho planu se rozumi simulace skutecné situace, kdy se realizuje cely evakuacni plan véetné eva-
kuace klientd, pracovnik(l, nebezpecného materialu atd. véetné napfiklad zapojeni hasi¢ského sboru. Provéfovanim evaku-
acniho planu se rozumi provedeni takovych ¢innosti, které nenarusi normalni provoz pracovist (nejsou napfiklad evakuovani
klienti). Pfi provéfovani jsou napfiklad zkouSena vSechna zafizeni k evakuaci (evakuacni vytahy, pozarni dvefe atd.), méfi se
¢as evakuace jednoho imobilniho klienta a nasledné prepocitava ¢as nutny k evakuaci pfi sou¢asném poctu klientl a pra-
covnikl, provéfuji se znalosti pracovnikll a podobné. Provéfovani evakuacniho planu je svou kvalitou na nizsi Urovni nez

zacvik, ale lze jej provést bez zasadniho ovlivnéni normalniho provozu.
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Kromé provérovani znalosti pracovnik(l a postupll evakuace je dale nutné pravidelné kontrolovat
vSechny ostatni komponenty programu prevence poZzaru a zakoureni, a to zejména:
i) dodrzovani nastavenych preventivnich opatfeni (integrita pozarnich prepazek a dvefi, pozarni
klapky, pfitomnost hoflavého materialu apod.);
j) pfitomnost a funkénost vSech pouzivanych zafizeni pro detekci a zdolavani pozaru ¢i zakoufeni
(detektory, sprinklery, hasici pfistroje, hydranty apod.);
k) pfitomnost pfislusného znaceni, volnost Unikovych cest, funkénost tinikovych vychodd.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS dodrzuje veSkerou platnou legislativu v oblasti prevence poZzaru Ci zakoufeni.

PZSS fidi riziko pozaru i zakoufeni minimalné v rozsahu pismen a) az d) tcelu standardu.

PZSS zavede ucinny systém detekce a zdolavani pozaru Ci zakoureni.

PZSS zavede uc€inny systém evakuace v pfipadé pozaru €i zakoufeni minimalné v oblastech uve-

denych v pismenech e) az h) ucelu standardu.

5. PZSS Skoli vSechny pracovniky v jejich roli v programu prevence a zakoureni pfi nastupu a dale
v pravidelnych intervalech. Znalosti a dovednosti pracovnik(l jsou pravidelné provérovany.

6. VSechny komponenty prevence pozaru Ci zakoufeni jsou pravidelné provéfovany minimalné
vrozsahu pismen i) az k) uc¢elu standardu.

el S

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 14, kritéria a), b), c),
e standard €. 1, kritérium c).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a upfesnuje postupy zdolavani pozaru v kontextu spektra poskytova-
nych zdravotnich sluZeb a zdravotniho stavu klient(l (mobilita, kognitivni funkce, vék).
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Kapitola VIil.
ZvySovani kvality a bezpeci poskytovanych zdravotnich sluzeb

Seznam standardu kapitoly:

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.
8.5.

V PZSS je zaveden funk&ni program zvySovani kvality a bezpeci poskytované zdravotni péce
(dale jen program kvality), ktery je vedenim PZSS planovan afizen a je rozSifen do celého PZSS.

Vedeni PZSS spolecné s vedoucimi pracovniky vSech pracovist pisemné definuje systém vniti-
nich predpis(.

V PZSS probiha interni audit kvality a bezpeci poskytované zdravotni péce, tato ¢innost je
planovana a dokumentovana a provadéji ji k tomu povérené a kvalifikované osoby.

V PZSS probiha sbér a analyza dat o kvalité a bezpeci poskytované zdravotni péce.

V PZSS je zaveden ucinny postup sledovani a vyhodnocovani nezadoucich udalosti.
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Standard 8.1:

V PZSS je zaveden funkéni program zvySovani kvality a bezpec€i poskytované zdra-
votni péce (dale jen program kvality), ktery je vedenim PZSS planovan afizen a je roz-
Sifen do celého PZSS.

Uéel standardu:

Zavadeéni programu kvality s sebou pfinasi nejen zmény v zavedenych postupech, ale i zasadni zmény
v kultufe PZSS a v mysleni pracovnikd. Zakladnimi pilifi programu kvality jsou jeho spravné fizeni, pod-
pora managementu PZSS, a zapojeni vSech pracovnikii. PZSS jasné urc¢i osobu (osoby), kterd se bude
touto oblasti zabyvat, urCi jeji misto v organizacni strukture (nadfizenost, podfizenost, odpovédnosti
a pravomoci), poskytne odpovidajici zdroje a do programu kvality zapoiji jak fidici, tak fadové pracov-
niky. Role osoby (osob), kterd je odpovédna za fizeni kvality, je pouze podptrnd a koordinaéni (pro-
stfednik mezi provozem a vedenim PZSS). Hlavni manaZerska role a odpovédnost za kvalitu a bezpeci
poskytované zdravotni péCe spociva na vedeni PZSS.

Vysledky poskytované zdravotni péce jsou ovlivnény ¢innosti rliznych skupin zdravotnickych i nezdra-
votnickych pracovnikd, proto je nutné, aby fizeni kvality a bezpeci zdravotni péce zahrnovalo vSechny
postupy a ¢innosti celého PZSS*. Vedeni PZSS tedy stanovi obecny program kvality (vize, cile kvality
a bezpeci, nastroje k jejich dosazeni), ktery zahrnuje veSkera pracovisté PZSS vcetné obsluznych pro-
vozU (napf. stravovaci provoz, uklid) a veSkeré ¢innosti spojené s kvalitou poskytované zdravotni péce.
Program kvality je delegovan na vSechny vedouci pracovniky, ktefi jej rozpracuji do podoby konkrétnich
Ukold a povinnosti pro fizené Gtvary. Funkénost, efektivita a aktualnost programu kvality jsou pravi-
delné prezkoumany vedenim PZSS, které tyto vystupy vyuziva k fizeni stejnym zplsobem, jako vyuZziva
k fizeni napfiklad data o hospodareni PZSS.

@ Indikatory standardu:

1. PZSS ma zpracovan program kvality, jehoZ soucasti je i program zvySovani kvality a bezpeci
zdravotni péce, program kvality je rozpracovan a rozSifen do celého PZSS.

2. V PZSS je definovana osoba (osoby) odpovédna za fizeni a pravidelnou aktualizaci programu
kvality, ktera ma pisemné definované spektrum pravomoci a odpovédnosti.

3. Vedeni PZSS se aktivné podili na planovani a realizaci programu kvality, schvaluje ho a posky-
tuje mu adekvatni technické, materialni a jiné potfebné zdroje.

4. Vedouci pracovnici PZSS vSech uUrovni fizeni se ucastni planovani, monitorovani a vyhodnoco-
vani programu kvality.

5. Pracovnici PZSS jsou seznameni s programem kvality a umi definovat svou Glohu v ramci jeho
napliovani.

6. Vedeni PZSS program kvality pravidelné (minimalné 1x ro¢né) pfezkoumava a aktualizuje a vy-
stupy vyuziva k fizeni PZSS.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 15, kritéria a), c), g),

e standard €. 1, kritérium c).

Standard rozviji pozadavek SKSS a jasné stanovuje pozadavky na postupy fizeni kvality a bezpeci
v oblasti poskytované zdravotni péce.

% Vzhledem k tomu, Ze PZSS poskytuje socialné-zdravotni sluzby (8 36 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach v plat-
ném znéni) a péce o klienta musi byt komplexni a integrovana, je tfeba propojit program zvySovani kvality a bezpecCi posky-
tované zdravotni péce s postupy napliovani standardd kvality socialnich sluzeb (dle § 88 pism. h, pfiloha ¢. 2 vyhlasky
€. 505/2006 Shb., kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona o socialnich sluzbach v platném znéni). Zpracovani dvou
navzajem nepropojenych systémd fizeni kvality (socialni péce a zdravotni péce) je kontraproduktivni.
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Standard 8.2.

Vedeni PZSS spolec¢né s vedoucimi pracovniky vSech pracovist pisemné definuje
systém vnitinich predpis.®°

Uéel standardu:

Vnitini pfedpisy PZSS jsou nastrojem zajisSténi konzistentni praxe v manazerskych, klinickych i nekli-
nickych oblastech, a to jak pro oblast socialnich sluzeb, tak pro poskytovani zdravotni péce. Vzhle-
dem k velkému poctu Cinnosti, které jsou upraveny vnitfnimi pfedpisy, jejich vzajemnému propojeni,
nutnosti provadéni zmén a aktualizace vnitfnich predpis( (Zivotni cyklus dokumentu), je nezbytné, aby
vedeni PZSS spole¢né se vSemi pracovniky, ktefi se na vzniku a implementaci vnitinich predpis( podi-
leji, pisemné stanovilo:
a) typy vnitfnich predpisl v€etné jejich identifikace a rozsah jejich platnosti;
b) zplsob vzniku jednotlivych typl vnitinich predpisU;
) postupy pridélovani odpovédnosti za spravu jednotlivych predpis( (garant odbornosti®?);
d) zpUlsob schvalovani a vydavani vnitinich predpisi odpovédnymi osobami;
) maximalni dobu platnosti (periodu ovéfovani aktualnosti vnitinich predpis) a zplsob jejich ak-
tualizace;
f) zplsob implementace vnitinich pfedpisli do praxe véetné Skoleni pfislusnych pracovnikd;
g) zpUsob, jakym je zajiSténo, Ze v praxi se pracuje dle aktudlnich a platnych vnitinich predpis(
a Ze tyto jsou dostupné pro vSechny pracovniky, kterym jsou urceny;
h) zplsob ruseni a ukoncovani platnosti vnitfnich predpist, archivace a zplsob, jakym je zajis-
téno, aby nebyly nadale pouzivany;
i) zpUsob kontroly dodrZzovani a efektivity vnitiniho predpisu.

)

@ Indikatory standardu:
1. V PZSS je pisemné definovan postup fizeni vnitfnich predpist minimalné v rozsahu pismen a)
azi) ucelu standardu a predpis se v praxi dodrzuje.

2. Vnitini pfedpisy PZSS jsou vedené v pisemné podobé a jsou dostupné pro vSechny pracovniky,
kterym jsou urceny.
3. Vnitini pfedpisy PZSS jsou aktudlni a v praxi jsou dodrZzovany.

& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 1, kritéria c).

Standard rozviji pozadavek SKSS pro oblast poskytovani zdravotni péce a specifikuje konzistentni po-

stupy pro komplexni fizeni vnitfnich predpisa.

6 Rizeni kvality a bezpe&i poskytovanych sluzeb je komplexni a v zajmu funk&nosti a efektivity musi zahrnovat ve$keré pro-
cesy PZSS. Z uvedeného ddvodu je vhodné, aby byl stanoven jeden postup pro fizeni vnitinich pfedpist, ktery bude zahrno-
vat jak predpisy pro oblast socialnich sluzeb dle SKSS €. 1, kritérium c), tak pfedpisy pro poskytovani zdravotni péce.

51 Garantem odbornosti se rozumi osoba, kterd odpovida za zpracovani pfislusného vnitfniho predpisu, jeho vécnou sprav-

nost, aktualnost, realizaci revizi, soulad s legislativou a akreditaCnimi standardy.
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Standard 8.3.

V PZSS probiha interni audit kvality a bezpeéi poskytované zdravotni péce®?, tato Cin-
nost je planovana a dokumentovana a provadéji ji k tomu povérené a kvalifikované
osobhy.

Uéel standardu:

Interni audit je zakladnim nastrojem prosazovani a udrzeni zmén, které jsou zavadény v souvislosti se
zvySovanim kvality a bezpeci poskytované zdravotni péce. Zaroven je tato ¢innost jednim ze zdrojli
zpétné vazby (spolec¢né s hlaSenimi nezadoucich udalosti, stiznostmi a indikatory kvality zdravotni
péce) pro nasledné stanovovani priorit v ramci dalSiho zvySovani kvality a bezpeci poskytované zdra-
votni péce. Internim auditem jsou provéfovany veSkeré postupy a pracovisté, které ovlivriuji kvalitu
a bezpeci poskytované zdravotni péce.

Interni audit je ¢innost, ktera vyZzaduje urCitou odbornou Uroven osob, které ji provadeéji. PZSS tedy musi
dolozit, jak vybira a pfipravuje pro tuto ¢innost povéfené pracovniky. To nepredpoklada povinnost ex-
terniho proskoleni internich auditor(, ale predloZeni postupu, podle kterého PZSS auditory sdm skoli.

PZSS ma zpracovan vnitini predpis®, ktery definuje kritéria vybéru, poZzadavky na kvalifikaci internich
auditord, odpovédnosti a pravomoci auditorl a auditovanych a postupy pro planovani, realizaci, doku-
mentovani a vyhodnocovani interniho auditu v PZSS. PZSS standard naplni, kdyz prokaze, Ze interni au-
dit je systémové planovan a fizen, je rozprostien do celého zafizeni a na zakladé zjisténi z auditd jsou
pfijimana opatieni ke zlepSovani.

Rozsah a obsah internich auditd zavisi na typu PZSS a na spektru poskytované zdravotni péce. PZSS
zavede pravidelné audity zdravotnické dokumentace a vysledky téchto auditd vyhodnocuje. S vysledky
pracuje a pracovniky priibézné informuje o vysledcich kontroly.

@ Indikatory standardu:

1. VPZSSje stanoven vnitfnim pfedpisem a zaveden do praxe postup interni auditni ¢innosti, ktera
je planovana a dokumentovana.

2. Osoby povérené interni auditni ¢innosti jsou k tomuto ucelu Skoleny a spliuji kvalifikacni poza-
davky stanovené PZSS.

3. Interni audit probihd v celém PZSS a zahrnuje vSechny oblasti poskytované zdravotni péce.
4. Zavéry internich auditd jsou vyuzivany ke zvySovani kvality a bezpeci poskytované zdravotni
péce.
& Vazba standardu na SKSS:

e standard €. 15, kritéria a), ¢), e),
e standard €. 1, kritérium c),
e standard €. 10, kritéria b), c).

Standard rozviji pozadavek SKSS a doplnuje postupy interni auditni ¢innostiv oblasti poskytované zdra-
votni péce.

52 Pro GiCely tohoto textu je terminem "interni audit” vZdy minén audit zaméreny na dodrZovani pravidel souvisejicich s fize-
nim kvality a bezpeci.
83 U PZSS probiha auditni ¢innost jak v oblasti poskytovani socialnich sluZeb, tak zdravotni péce. Optimalnim postupem je
zpracovat jeden vnitfni pfedpis pro proces interniho auditu, ktery bude integrovat postupy auditni ¢innosti jak pro oblast
socialnich sluzeb, tak pro oblast poskytovani zdravotni péce.
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Standard 8.4.

V PZSS probiha sbér a analyza dat o kvalité a bezpeci poskytované zdravotni péce.

Uéel standardu:

V PZSS probihd sbhér a analyza objektivnich dat o kvalité poskytované zdravotni péce (indikatord kvality
zdravotnipéce). Typ a zplsob evidence indikatord kvality zdravotni péce musi byt pfiméfené typu PZSS.
Zplsob, jakym jsou definovany priority v oblasti sbéru a analyzy dat, musi PZSS zd(ivodnit. Tedy jasné
vysvétlit, pro¢ zvolil konkrétni spektrum sledovanych indikatord, pfipadné pro¢ nékteré oblasti zdra-
votni péce sledovany nejsou. Jednim z klic(l, ktery lze pouZit pro vybér oblasti sledovanych pomoci in-
dikator( kvality zdravotni péce, je zaméfit se na postupy, které jsou rizikové, ekonomicky narocné, ne-
konzistentné provadéné v ramci PZSS Ci nové zavedené.

Na zakladé sbéru a analyzy dat jsou v PZSS sledovany minimalné tyto oblasti:
a) infekce spojené s poskytovanim zdravotni péce (dale jen institucionalni nakazy) a protiepide-
micka opatfeni;
b) vCasnost, spravnost a uplnost zdravotnické dokumentace;
c) spokojenost klient®;
d) skladovani, pfedepisovani a podavani léCivych pripravka.

Prace s objektivnimi daty o kvalité a bezpeci vyzaduje jistou erudici a vedeni PZSS by mélo zajistit,
aby s daty pracovali k tomu kvalifikovani pracovnici.

Aby se mohlo sledovani objektivnich dat stat skute¢né uc¢innym nastrojem zvySovani kvality, musi byt
ziskané informace vyuzivany pro dalSi zlepSovani.

PZSS demonstruje, kterd rozhodnuti byla pfijata na zakladé sledovani dat o kvalité zdravotni péce
a jakym zplsobem se predavaji vysledky tém pracovnikiim, kterych se sledovana data tykaji.

S timto standardem souvisi téz standard €. 8.1, ktery definuje U€ast vedeni PZSS na fizeni kvality a sta-
novuje pozadavek zverejiiovani vysledki v oblasti kvality a bezpedi.

@ Indikatory standardu:

1. VPZSS probiha sbér a analyza dat o kvalité poskytované zdravotni péce v kliCovych provozech,
minimalné vSak v rozsahu pismen a) az c) ucelu standardu.
2. Priority pro takovy sbér dat definuji vedouci pracovnici PZSS.

3. Vysledky analyzy dat o kvalité a bezpeci poskytovanych sluzeb jsou pravidelné sdélovany vsem
kompetentnim pracovnikim.

4. Vysledky sbéru a analyzy dat se vyuZivaji k trvalému zvySovani kvality a bezpeci poskytované
zdravotni péce.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 15, kritéria a), b), c), e), ),
e standard €. 10, kritéria c)

Standard rozviji poZzadavek SKSS a dopliiuje postupy sbéru a hodnoceni dat o poskytovanych zdravot-
nich sluzbach a fizeni rizik.

8 Hodnoceni spokojenosti klientll je nedilnou soucasti standardu ¢. 15, kritérium b) SKSS. Z uvedeného dlvodu neni tieba
provadét samostatné hodnoceni spokojenosti klientll dle poZzadavku tohoto standardu SAK, dostacujici je do procesu hod-

noceni spokojenosti klientd dle SKSS zakomponovat rovnéz oblast zdravotnich sluzeb.
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Standard 8.5:

V PZSS je zaveden tGcinny postup sledovani a vyhodnocovani nezadoucich udalosti.®

Uéel standardu:

Sbér dat o nezadoucich udalostech a jejich kvalitni analyza jsou jednim ze zakladnich vstupd do fizeni
rizik a kontinualniho zlepSovani kvality poskytované zdravotni péce.

PZSS tento standard naplni, kdyz standardizuje a zavede ucinny systém pro hlaSeni nezadoucich uda-
losti, jehoz soucasti je i identifikace vystraznych udalosti (napf. pad klienta, aspirace klienta pfi poda-
vani stravy) a nedokonanych pochybeni (,,skorochyb“). Zavedeny systém hlaseni mdze rovnéz sledovat
vyskyt provoznich ¢i organizac€nich selhani dle priorit PZSS.

Ma-li byt systém Gcinny, musi byt dostupny v§em pracovnikiim, aby mohl kdokoliv informovat o neza-
douci udalosti, a musi zajiStovat ochranu toho, kdo nezadouci udalost hlasi pred jakymkoliv postihem.
Toho lze dosahnout napfiklad anonymizaci hlaSeni po jeho doruceni na pracovisté, které se Setfenim
pfi¢in nezadoucich udalosti zabyva.

PZSS zpracuje vnitini pfedpis, ktery definuje postupy hlaseni, zpracovani, Setfeni, vyhodnoceni, doku-
mentovani a komunikovani nezadoucich udalosti v€etné stanoveni pravomoci a odpovédnosti osob,
které danou €innost vykonavaji.

PZSS doloZi praktické vyuZiti ziskanych informaci k prevenci rizik a zvySovani kvality a bezpeci zdravotni
péce a demonstruje postupy pro zvySovani motivace pracovnik(l k hladSeni nezadoucich udalosti. PZSS
by mél na piikladech vysvétlit, jakym zplsobem vyuziva této zpétné vazby k zajisténi co nejvyssi miry
bezpeci poskytované zdravotni péce.

@ Indikatory standardu:

1. VPZSS je vnitfinim pfedpisem stanoven a v praxi zaveden ucinny postup hlaseni a analyzy neza-
doucich udalosti. Vramci tohoto postupu PZSS definuje, které udalosti se povazuji za neza-
douci, vystrazné a nedokonané a definuje jejich zavaznost s ohledem na riziko pro klienty, pra-
covniky a dalSi osoby.

Priority takového postupu definuji fidici pracovnici PZSS.
3. Predpisem definované vystrazné nezadouci udalosti jsou intenzivné analyzovany.

4. Vysledky analyzy nezadoucich udalosti se vyuZzivaji k trvalému zvySovani bezpeci poskytované
zdravotni péce.

5. Jednotlivikompetentni pracovnicijsou informovani o vysledcich analyzy nezadoucich udalosti.

& Vazba standardu na SKSS:
e standard €. 15, kritéria a), b), e),

e standard €. 10, kritéria c).

Standard rozviji poZzadavek SKSS a doplriuje postupy pro sbér a hodnoceni dat potfebnych k proaktiv-
nimu fizeni rizik zdravotni péce.

% Nezadouci udalosti se rozumi poskozeni klienta nebo riziko tohoto poskozeni, zplisobené ¢innosti zdravotnickych a ne-
zdravotnickych pracovniki PZSS, nikoli onemocnénim nebo poranénim pacienta.
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Pfiloha ¢. 1 Vazba SKSS a Standardi SAK

Standard kvality socialnich slu-
zeb (SKSS) ¢.

Vazba na kvalitu zdravotnich sluzeb

1. Cile azplsoby poskytovani
socialnich sluzeb

Kritérium a) SKSS €. 1:

Poskytuje-li PZSS sluzby vedle socialnich sluzeb rovnéz registro-
vanou zdravotni péci méla by byt pisemné zpracovana definice
poslani, cilll a zdsad poskytované sluzby komplexni a obsahovat
rovnéz informace o rozsahu a moznosti Cerpani zdravotnich slu-
Zeb.Z toho se odviji i okruh osob, kterym jsou sluzby urceny, jaké
jsou k tomuto spektru sluzeb pozadavky na personalni vybaveni
apod.

Kritérium c) SKSS €. 1:

Jako obligatorni pozadavek fizeni rizik je zavedeni systému pro
fizeni dokument(. Cilem je standardizovat rizikové procesy a na-
stavit pracovnik(im takové postupy, které potencialnim chybam
pfedchazeji. Poskytovani zdravotnich sluzeb je obecné povazo-
vano za proces svysokou mirou rizika a jako takovy musi mit
jasné standardizované postupy.

Neni ucelné, aby PZSS mélo dva rozdilné systémy pro tvorbu
vnitfnich predpis, dvé osoby, které dokumenty spravuji
(spravce dokumentace) apod. Optimalni je definovat jeden po-
stup vybéru, tvorby, pfipominkovani, distribuce, aktualizace, ru-
$eni a archivace vnitfnich dokument(, ktery zohledni vSechny
typy poskytovanych sluzeb (socialni i zdravotni).

2. Ochrana prav osob

Kritéria a), b) SKSS €. 2:

Dodrzovani lidskych prav a prav osob se zdravotnim postizenim
jsou oblasti, které jsou silné akcentovany nejen na narodni
Urovni, ale i na té mezinarodni.

Prava klienta jsou definovana zakonem o socialnich sluzbach,
ale v pfipadé, ze PZSS poskytuje rovnéz registrované zdravotni
sluzby a klient Cerpa vedle socialnich sluzeb i sluzby zdravotni,
vztahuje se na néj rovnéz statut pacienta, ktery ma sva prava de-
finovana zakonem o zdravotnich sluzbach. Tato prava nejsou
identicka s pravy dle legislativy pro oblast socialnich sluzeb, ale
jsou identicky zdvazna.

Z dlivodu vy$sitransparentnostijak pro klienty a jejich blizké, tak
pro pracovniky PZSS je vhodné zpracovat jeden dokument, ktery
bude integrovat poZadavky na prava klientd/pacient(i obou typ(
péce.

3. Jednanise zajemcem o soci-
alni sluzbu

Ma-li se zajemce o sluzby poskytované PZSS spravné rozhod-
nout, potfebuje komplexni informace, jejichz soucasti musi byt
rovnéz rozsah a forma ¢erpani zdravotnich sluzeb, viz. komentaf
u SKSS €. 1, kritérium a).

4. Smlouva o poskytovani soci-
alni sluzby

Smlouva by mélaidenticky v kontextu SKSS €. 1 a €. 3 obsahovat
veSkeré relevantni idaje jak z oblasti socialni, tak zdravotni.
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5.

Individualni planovani pri-
béhu socialni sluzby

PFi poskytovani sluzeb PZSS musi byt jejich Cerpani, s ohledem
na nejvetsi pfinos pro klienta, realizovano formou integrovaného
planu péce vSech profesnich skupin, které o klienta pecuiji.
Pfedpokladem jsou spravné nastavené a v praxi dodrzované ko-
munikacni toky mezi vSemi pracovniky PZSS, ktefi maji klienta
v péci (informace o rizicich klienta, jeho rezimovych opatfenich,
aktualnim zdravotnim stavu a jeho zménach apod.). Pokud neni
komunikacnivazba mezi socialni a zdravotni ¢asti sluzeb propo-
jena, mliZe byt tento stav pro klienta vysoce rizikovy.

Planovani zdravotni péce predstavuje z dlouhodobého hlediska
predevS§im udrZitelnost zdravotniho stavu klienta a jeho sebeob-
sluhy. Z pohledu potencialnich nahlych zmén stavu (kratkodoby
plan péce) je zasadni v€asna identifikace rizika zhorSeni zdra-
votniho stavu a zajiSténi rychlé intervence v adekvatnim rozsahu
(napf. u jiného poskytovatele zdravotnich sluzeb). Tyto kratko-
dobé plany zdravotni péce jsou vedeny ve zdravotnické doku-
mentaci a jejich rozsah acCetnost (vySetfeni, vizity, epikrizy
apod.) jsou stanoveny vnitfinim pfedpisem.

6. Dokumentace o poskytovani

socialni sluzby

Sluzby, poskytované klientovi museji byt dle poZzadavki platné
legislativy dokladovatelné, tedy dokumentované. Identicky jako
zakon o socialnich sluzbach specifikuje zdkon o zdravotnich
sluzbach a navazujici vyhlaska €. 444/2024 Sb. o zdravotnické
dokumentaci minimalni rozsah a obsah zdznamu o zdravotnim
stavu klienta/pacienta, kterému je poskytovana registrovana
zdravotni péCe. Uvedené pravni normy stanovi minimalni poza-
davky, ZPSS si stanovi vnitfnim pfedpisem rozsah a obsah zdra-
votnické dokumentace s ohledem na spektrum klient( a posky-
tované péce.

V ramci prevence rizika je jednim z poZadavk( zajisténi dostup-
nosti potfebnych informaci o zdravotnim stavu klienta a jeho ri-
zicich véem pracovnikdim, ktefi o ného pecuji. Postupy pro ve-
deni zdravotnické dokumentace by mély rovnéz zohlednovat na-
vaznost a propojeni informaci s poskytovanou socialni sluzbou.

7. Stiznosti na poskytovani so-

cialni sluzby

Agenda stiznosti je typickou ukazkou mozného zjednodusSeni ad-
ministrativy a zvySeni transparentnosti a srozumitelnosti celého
procesu. Neni tfeba zpracovavat dva rlizné vnitini predpisy pro
pfijimani a feSeni stiznosti (oblast socialnich sluzeb a oblast
zdravotnich sluzeb). Dostacujici je jeden standardizovany po-
stup, ktery obé ¢asti, v€etné jejich specifik, popiSe a napf. sta-
novi jednu odpovédnou osobu za realizaci procesu (pfijimani
stiznosti, zajiSténi jejich proSetfeni, komunikaci s klientem/jeho
blizkymi, analyzu kofenovych pfi€in stiznosti apod.).

Stiznostni agenda je zasadnim zdrojem informaci pro systémo-
vou prevenci potencialnich rizik a jako takova by méla byt zpra-
covavana a analyzovana jednotné za celé PZSS. Pouze takovyto
integrovany vystup mize byt vyuZit ke kontinudlnimu zlepSovani
a zvySovani bezpeci klientl a poskytovanych sluzeb.

8. Navaznost poskytované so-

cialni sluzby na dalsi do-
stupné zdroje

Poskytuje-li zafizeni vedle socialnich sluzeb i registrované zdra-
votni sluzby (jedna se vétSinou o sluzby ambulantniho charak-
teru Ci oSetfovatelskou péci) musi planovat spolupraci s dalSimi
poskytovateli sluzeb (navaznost na mistni obsluznost v¢etné
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zaznam{). Planovani by mélo opét probihat ve vzdjemné spolu-
praci obou oblasti - socialni péCe a zdravotni péce, a to prede-
vSim s ohledem na pozadovanou kontinuitu informaci, ktera
v bezpeci klientl sehrava zasadni roli.

9. Personalni a organizacni za-
jisténi socialni sluzby

Rizeni lidskych zdrojil je zdsadnim procesem, ktery musi byt na-
plnén jak v pfipadé socialni péce, tak zdravotni péce. | kdyz po-
Zadavky na kvalifikaci pracovnik(l, jejich vzdélavani a personalni
zajisténi sluzeb se liSi a je fizeno dvéma zakony, je mozno zpra-
covat pouze jeden vnitfni predpis, ktery bude postupy fizeni lid-
skych zdrojd standardizovat s jasnou specifikaci, které postupy
jsou spolecné, které se tykaji socialnich sluzeb a které zdravot-
nich.

10. Profesni rozvoj zamést-
nancl

Identicky jako u kapitoly 9. Personalni a organizacni zajiSténi so-
cialni sluzby.

Planovani vzdélavani pracovnikl by mélo vychdzet nejen
z platné legislativy, ale rovnéz z potfeb PZSS, napf. v kontextu
identifikovanych rizik, fizeni kvality a bezpeci, zajiSténi protiepi-
demickych opatieni apod. Velmi efektivnhim se jevi interni vzdé-
lavani pracovnik(, kde je mozno zohlednit konkrétni podminky
PZSS a vlastni vnitfni predpisy.

11. Mistni a Casova dostupnost
poskytované socialni sluzby

V pfipadé poskytovani socidlné zdravotnich sluzeb v PZSS je
tfeba mit identicky zpracovany material i pro zdravotni péci.
Jedna se o zakladni informace, které by mél rovnéz obdrzet za-
jemce o sluzby PZSS. Pro poskytovatele se jedna o stézejni infor-
maci pro planovaniv kontextu SKSS €. 1,3 a 4.

12. Informovanost o poskyto-
vané socialni sluzbé

Klient, pokud se ma svobodné rozhodnout, zda ma zajem a chce
sluzby pfislusného PZSS Cerpat, musi obdrzZet informace, které
mu v rozhodovani pomohou. Tyto by mély byt zpracovany, pokud
mozno komplexné, mély by zahrnovat veSkeré oblasti sluzeb,
které PZSS nabizi v€etné téch, které je schopno zajistit u spolu-
pracujicich poskytovatell a mély by byt zpracovany tak, aby byly
pro klienta s ohledem na jeho zdravotni stav Ci pfipadny handi-
cap srozumitelné. Jeden komplexni material vZdy plsobi profe-
siondlnéji a snizuje hladinu stresu klienta, zatimco vice vza-
jemné nenavazujicich dokument( ¢i sloZité propojenych ji nao-
pak zvySuje.

13. Prostiedi a podminky

Bezpecdi prostredi je jednim ze zakladnich pilith prevence rizik
a fizeni kvality a bezpecCi poskytovanych sluzeb. Pokud je oblast
infrastruktury, ve které je péCe poskytovana podcenéna, existuje
potencialné vysokeé riziko pro klienta i pfi poskytované socialni
a zdravotni péci na vysoké urovni.

Oblast bezpeci prostfedi rovnéz patfi mezi silné legislativné re-
gulovanou sféru, a to pravé s ohledem na pomérné velka poten-
cidlni rizika. Pfi planovani bezpecného prostredi nelze vychazet
pouze z potieb socidlnich sluzeb (domaci prostfedi klienta),
ale je nutné v kontextu zvysujici se zavislost klientl na zdravotni
péci (zménény zdravotni stav, snizena sobéstacnost, zménéné
kognitivnifunkce apod.) vzdy vzit v potaz a do planovani bezpeci
prostfedi zakomponovat i aspekty zdravotni péce.

Jednou zrizikovych oblasti je napf. nakladani s odpady a che-
mickymi latkami, se kterymi nem(Ze byt naklddano jako
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v domacim prostredi, ale museji byt zabezpeceny s ohledem na
mozny rizikovy pfistup klienta s poruchou kognitivnich funkci
apod. Stravovani klient(l musi byt poskytovano ve vazbé najejich
rezimova opatfeni (zpracovan a pravidelné aktualizovan seznam
diet apod.). Velmi zdsadnim aspektem bezpeci prostfedi je sta-
novit prostory, do kterych je povolen vstup pouze osobam povo-
lanym a tyto zajistit proti nechténému vstupu.

14. Nouzové a havarijni situace

Typickym prikladem mUzZe byt pldnovani evakuace zafizeni,
které nemuZe zohledfiovat pouze poZarni Giseky, ale musi rovnéz
vychdazet ze spektra klientl a jejich sobéstacnosti, poctu pracov-
nikd, napf. vnocnich hodindch a stavebnich dispozic budovy -
evakuacni vytahy apod.).

Z hlediska bezpeci klienta pfi poskytovani péce je zasadnim sta-
noveni postupu zajisténi kardiopulmonalni resuscitace a zave-
deni systému v€asné detekce zhorSeni stavu klienta/pacienta.
Na vétsiné PZSS neni lékaf dostupny 24/7 a o to vétsi dliraz je
kladen na ostatni pracovniky, pficemz se nejedna pouze o ty
zdravotnické. Znat postupy museji vSichni, ktefi v PZSS pracuiji,
nebot k akutnimu zhor$eni zdravotniho stavu miZe dojit kdeko-
livv arealu, napf. na zahradé, v jidelné apod.

15. ZvySovani kvality socialni
sluzby

Integrace SKSS ¢. 15 a standard(l SAK z kapitoly VIIl - ZvySovani
kvality a bezpecCi poskytovanych zdravotnich sluzeb je vramci
snizovani administrativni narocnosti procesu stézejni.

PZSS by mélo mit jasné stanovenou osobu/tym osob, které bu-
dou proces zvySovani kvalit péCe a bezpeci fidit, koordinovat
avyhodnocovat. Provazanost a spole¢né planovani a hodnoceni
socialni a zdravotni ¢asti by mély byt obligatorni. Cilem uvede-
ného procesu je preventivné odstrafovat potencialni rizika
a zvySovat bezpedi klientd, pracovnik( i navstév. Pokud budou
obé Casti socialné-zdravotnich sluzeb fungovat oddéleng, nelze
zajistit maximalni dc¢innost.

V kontextu SKSS €. 1 - Cile a zplisoby poskytovani socidlnich slu-
Zeb je tieba identicky stanoviti SMART cile v oblasti kvality a bez-
peci, a to ve vSech oblastech poskytovanych sluzeb. Plan napl-
novani cill péce, jehoz neoddélitelnou sloZzkou musi byt kvalita
abezpeci, by mél byt pouze jeden a jeho tvorba a vyhodnocovani
by mélo probihat spole¢né (jedno pfezkoumani efektivity po-
stupt vrcholovym vedenim PZSS).

Identicky je vhodné stanovit jednotné postupy pro fizeni vnitf-
nich predpist, provadéni auditni ¢innosti, shéru a analyzy dat
o kvalité a plnéni stanovenych cilli (v€etné napt. agendy stiz-
nosti apod.), vedeni agendy nezadoucich udalosti a fizeni rizik
apod. Interni audit lze provazet zvlast pro socialni oblast a zvlast
pro zdravotni oblast, ale pfi tomto postupu budou chybét data o
informacni provazanosti obou ¢asti. Minimalné je vhodné si sta-
novit rovnéz body/Cinnosti, ve kterych se obé sluzby protnou
(povinna spoluprace) a ty spole¢né provérovat.
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Priloha ¢. 2 Vazba kritérii SKSS a Standardii SAK

Standard kvality socialnich slu-

Vzajemna vazba kritérii SKSS a Standardi SAK

zeb (SKSS) ¢. SKSS Standardy SAK
1. Cile azplsoby poskytovani | Kritérium a) 1.1
socialnich sluzeb Kritérium b) -
Kritérium c) 1.2,1.3,1.4,15,1.6,1.7,1.8,1.9,1.10, 1.11,
1.12,4.4,6.3,6.6,6.7,7.1,7.2,7.3,8.1, 8.2,
8.3
Kritérium d) 6.5
2. Ochrana prav osob Kritérium a) 2.1,2.2,2.3,2.4,2.5,2.6
Kritérium b) 2.2,2.3,2.6
Kritérium c) 2.1
3. Jednanise zajemcem Kritérium a) -
o socialni sluzbu Kritérium b) -
Kritérium c) -
4. Smlouva o poskytovani Kritérium a) -
socialni sluzby Kritérium b) -
Kritérium c) -
5. Individualni planovani Kritérium a) 1.9,3.1,3.2,3.3
pribéhu socialni sluzby Kritérium b) 1.9,3.1,3.2,3.3
Kritérium c) 1.3,1.4,1.9,3.2,3.3
Kritérium d) -
Kritérium e) 3.1
6. Dokumentace o poskytovani | Kritérium a) 1.3,1.4,1.12,1.13,4.4
socialni sluzby Kritérium b) -
Kritérium c) 1.13
7. Stiznosti na poskytovani Kritérium a) 2.7
socialni sluzby Kritériumb) | 2.7
Kritérium c) 2.7
8. Navaznost poskytované Kritérium a) -
socialni sluzby na dalsi Kritérium b) 1.1,1.8,4.2,4.3,4.4,4.5,4.6
dostupné zdroje Kritérium c) -
9. Personalni a organiza€ni Kritérium a) 5.1
zajiSténi socialni sluzby Kritérium b) 5.1,5.2,5.3
Kritérium c) 5.4
Kritérium d) 5.2,5.3
10. Profesni rozvoj zamést- Kritérium a) 5.3
nanci Kritérium b) 1.3,1.5,1.7,5.1,5.3,6.2,6.4,6.6,6.7, 8.3
Kritérium c) 4.4,6.1,6.4,8.3,8.4,8.5
Kritérium d) -
Kritérium e) -
11. Mistni a Casova dostupnost | Kritérium -
poskytované socialni sluzby
12. Informovanost o poskyto- Kritérium 1.1
vané socialni sluzbé
13. Prostiedi a podminky Kritérium a) 1.10,4.1,6.1,6.2,6.3,6.4,6.5,6.6,6.7

Kritérium b)

6.5
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14. Nouzové a havarijni situace | Kritérium a) 7.1,7.2,7.3
Kritérium b) 7.1,7.2,7.3
Kritérium c) 7.1,7.2,7.3
15. ZvySovani kvality socialni | Kritérium a) 1.13,6.1,6.2,8.1,8.3,8.4,8.5
sluzby Kritérium b) 6.1,8.4,8.5
Kritérium c) 8.1,8.3,8.4
Kritérium d) 2.1
Kritérium e) 1.13,6.1,6.2,6.3,8.3,8.4,8.5
Kritérium f) 8.4
Kritérium g) 1.13,8.1
Kritérium h) 2.7
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Pfiloha €. 3 Seznam vnitinich predpist, vyzadovany standardy SAK

Kapitola | Standard | Indikator | Zaméreni predpisu
ucel, 1 Spektrum zdravotni péce, poskytované PZSS
1.1 4 Spektrum poskytovatelll zdravotnich sluzeb ve spadovém
Uzemi
19 1 Metodika vybéru, tvorby a sledovani ucinnosti standardizova-
nych postupd pro spektrum poskytované zdravotni péce
1.3 1, ucel Systém poskytovani oSetfovatelské péce
14 5 Postupy hodnoceni nutri¢niho stavu klienta a zajisténi ade-
kvatni nutricni péce
15 1 Postupy pfipravy, skladovani a distribuce stravy/nakladani se
stravou v€etné enteralni klinické vyzivy
1.6 1 Postupy objednavani a podavani stravy klientlim
17 1 Postupy identifikace a lé¢by bolesti véetné zaznamU ve zdravot-
nické dokumentaci
1.8 1 Postupy paliativni péce/péce o umirajici klienty
1.9 2 Postupy identifikace potreby zajiSténi rehabilitacni péce
1.10 1 PostuE)y pfi objednavani, skladovani a likvidaci léCivych pfi-
pravku
1.11,1.12 |1 Postupy podavani lécivych pfipravki
1.13 1 Postupy vedeni zdravotnické dokumentace klient(
21 1 Popis situaci, identifikovanych jako poruseni diistojnosti a sou-
kromi klient(l v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce
Postupy ziskavani informovaného souhlasu klienta, postupy
Il 2.3 1,2,3 o . . P .
v pfipadé odmitnuti péce ze strany klienta
2.6 1,2 Postupy aplikace omezovacich prostiedk(
2.7 1 Postupy pfijimani a vyfizovani stiznosti a podnétl
31 1 Obsah,a rozsah vstl,Jpnl'hovvyéetFenl'v souladu s rozsahem regis-
m trovanych zdravotnich sluzeb :
33 1 Stanoveni minimalnich intervalll a rozsahu pfehodnocovani
zdravotniho stavu klientd
42 1 Postuopy navaznosti a koordinace poskytované zdravotni péce
V. klientum
4.4 tcel, 1 Postupy predavani klientd
V. 51-5.4 Pcl)f,tupy fizeni lidskych zdrojl v oblasti poskytovani zdravotni
péce
6.1 ucel Postupy programu prevence infekci
VI. 6.3 ucel, 1,2 | Provoznifad a postupy prevence a snizovani vyskytu infekci
6.6 2 Postupy nakladani s odpady a chemickymi latkami
7.1 ucel, 1 Postupy pro feseni neodkladnych stav( (KPR)
VL 7.2 1,2 Systém/postupy v€asné detekce zhorSeni stavu klienta
73 Pism.e) | Dokumentace pozarni ochrany dle platné legislativy, plan na-
ucelu,1 | cviku evakuaci
8.1 1 Program zvySovani kvality a bezpeci zdravotni péce
8.2 1 Postupy fizeni vnitfnich predpis(
VIII. 8.3 ucel, 1 Postupy interniho auditu kvality a bezpeci zdravotni péce
8.5 1 Postupy hlaSeni a hodnoceni nezadoucich udalosti pfi poskyto-

vani zdravotni péce
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